Diseño de un programa a nivel preventivo sobre estimulación adecuada con énfasis en el área afectiva dirigido a padres-hijos que asisten a control prenatal de consulta externa en el hospital regional de Sincelejo by Alvarez Peñate, Katty et al.
yv15 r-C‘  
DISEÑO DE UN PROGRAMA A NIVEL PREVENTIVO SOBRE 
ESTIMULACIÓN ADECUADA CON ÉNFASIS EN EL ÁREA AFECTIVA 
DIRIGIDO A PADRES-HIJOS QUE ASISTEN A CONTROL PRENATAL 
DE CONSULTA EXTERNA EN EL HOSPITAL REGIONAL DE SINCELEJO 
KETTY ALVAREZ PEÑATE 
ELIZABETH ARRIETA GARRIDO 
ANA BARRIOS GUARDIOLA 
MARIELA ESPINOSA ARROYO 
LETTY PilEDRANO PASTOR 
Monografía para optar al título de 
Especialista en Desarrollo Infantil 
Director 
JAIME BUENO HENAO 
Mg. Psicología Infantil 
Línea de investigación: 
Proyecto: 
T - EDI - 122 
Estudios del desarrollo del niño y del 
joven colombianos 
Estructura familiar y vínculos afectivos. 
UNIVERSIDAD INCCA DE COLOMBIA 
FACULTAD DE POSGRADOS 
SANTAFÉ DE BOGOTÁ D. C. 
En convenio con 
UNIVERSIDAD DEL MAGDALENA 
INSTITUTO DE FORMACIÓN AVANZADA 
SINCELEJO 
1997 
Tz- 
023106 
FICHA DE ANALISIS DOCUMENTAL 
EDI-122 Diseño de un programa a nivel preventivo sobre estimulación 
adecuada con énfasis en el área afectiva dirigido a padres-
hijos que asisten a control prenatal de consulta externa en el 
Hospital Regional de Sincelejo 1 Ketty Alvarez Peñate [et all 
Santafé de Bogotá, 1997. 
viii. 174 h. : it.; 28 cm. -- (Tesis Unincca. Especialización en 
Desarrollo Infantil) 
Línea: Estudios del desarrollo del niño y del joven colombia-
nos. Proyecto: Estructura familiar y vínculos afectivos / director: 
Jaime Bueno Henao. 
Tesis (Especialista en desarrollo infantil)--Universidad Incca de 
Colombia, Facultad de Posgrados, en convenio con, Universidad 
del Magdalena, Instituto de Formación Avanzada. 
Resumen: Investigación etnográfica en donde se determina la 
relación que existe entre las manifestaciones afectivas padres e 
hijos y la falta de una adecuada orientación sobre estimulación 
afectiva, en las mujeres que utilizan los servicios de Maternidad 
y Consulta Externa del Hospital Regional de Sincelejo. Se diseña 
un programa a nivel preventivo sobre estimulación adecuada en 
el área socio-afectiva. 
1. EMBARAZO-ASPECTOS PSICOLOGICOS 2. CONDUCTA 
AFECTIVA 3. CUIDADO PRENATAL 4. RELACION DE PAREJA 
5. PADRES E HIJOS-RELACIONES AFECTIVAS I.Alvarez Peñate. 
Ketty II. Arrieta Garrido, Elizabeth III. Barrios Guardiola, Ana 
IV, Espinosa Arroyo, Mariela V. Medrano Pastor, Letty Vi Ser. 
CDD 155.6463 (202 ed.) 
DEDICATORIA 
A Dios, al mejoramiento de las manifestaciones afectivas padres e hijos 
de nuestras comunidades, a nuestra familia y en especial a nuestros 
esposos e hijos por su comprensión y colaboración. 
AGRADECIMIENTOS 
Las autoras desean expresar sus agradecimientos a: 
Jaime Bueno Henao. Mg. Psicología Infantil, asesor del proyecto, quien 
dio las orientaciones para llevar a término el proceso. 
Las madres de familia que asisten a control prenatal en el Hospital 
Regional de Sincelejo. 
Al personal que labora en el Hospital Regional de Sincelejo. 
La Universidad INCOA de Colombia. 
La Universidad del Magdalena. 
Al grupo de docentes de Posgrado. 
Todas aquellas personas que de una u otra forma colaboraron en la 
realización del presente trabajo. 
iv 
CONTENIDO 
pág. 
INTRODUCCION 1 
0.1 ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION 3 
0.1.1 Impacto Científico. 5 
0.1.2 Impacto Social. 6 
0.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 7 
0.3 PREGUNTAS ORIENTADORAS 8 
0.4 OBJETIVOS 9 
0.4.1 Objetivo General. 9 
0.4.2 Objetivos Específicos. 10 
0.5 HIPOTESIS 11 
0.6 ENFOQUE INVESTIGATIVO 11 
1. MARCO TEORICO 12 
1.1 LA ESTIPULACION ADECUADA Y SU IMPORTANCIA EN EL 
DESARROLLO PSICOSOCIAL DEL NIÑO 
1.1.1 Conceptualización y Generalidades sobre Estimulación 
adecuada. 
11.2 Clases de estimulación adecuada. 18 
13 
13 
pág. 
1.2 FACTORES QUE INFLUYEN EN LA ESTIMULACION 
ADECUADA 27 
1.2.1 El ambiente familiar. 27 
1.2.2 El ambiente sociocultural. 33 
1.2.3 Aspecto psicosocial de la madre. 38 
1.2.4 El vínculo afectivo y la estimulación adecuada. 46 
1.2.5 Implicaciones de la falta de estimulación y la deprivación 
afectiva. 54 
METODOLOGIA 64 
2.1 TIPO DE METODOLOGIA 64 
2.2 CATEGORIA DE ANALISIS 65 
2.2.1 Maternidad y ambiente familiar. 65 
2.2.2 La estimulación adecuada en el medio familiar. 66 
2.2.3 Manifestaciones afectivas en la familia. 67 
2.2.4 Relación de pareja. 67 
2.2.5 Papel del padre en la estimulación adecuada. 68 
2.3 UNIDAD DE ANALISIS 69 
2.4 UNIDAD DE TRABAJO 71 
2.5 PROCEDIMIENTO 73 
PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS 78 
3.1 ANALISIS DESCRIPTIVO 78 
vi 
pág. 
3.1.1 Testimonio No. 1 78 
3.1.2 Testimonio No. 2 82 
3.1.3 Testimonio No. 3 86 
3.1.4 Testimonio No. 4 90 
3.1.5 Testimonio No. 5 93 
3.1.6 Testimonio No. 6 97 
3.1.7 Testimonio No. 7 100 
3.1.8 Testimonio No. 8 104 
3.1.9 Testimonio No. 9 110 
3 1 10 Testimonio No. 10 113 
3.1.11 Testimonio No. 11 116 
3 1 12 Testimonio No. 12 121 
3.2 ANALISIS INTERPRETATIVO 126 
4 HACIA EL CAMBIO DEL DESARROLLO DEL NIÑO DESDE 
LA GESTACION HACIA LOS SEIS AÑOS 139 
5 CONCLUSIONES 170 
BIBLIOGRAFIA 173 
VII 
LISTA DE FIGURAS 
pág. 
Figura 1. Guía programa etapa prenatal 150 
Figura 2. Desde el nacimiento hasta los seis meses 153 
Figura 3. De los seis meses a un año 156 
Figura 4. De uno a tres años 158 
Figura 5. De tres a cinco años 161 
Figura 6. De cinco a seis años 163 
O. INTRODUCCION 
El presente trabajo de investigación, se fundamenta en el estudio de 
historias de vida de un grupo de mujeres embarazadas que asisten al control 
de consulta externa del hospital regional de Sincelejo, dada la problemática 
de falta de apego y pocas manifestaciones afectuosas entre padres e hijos y 
la ausencia casi total del padre en el proceso de gestación, cuidado y apoyo 
de la mujer embarazada, así como de la etapa de nacimiento y primeros 
años de vida del niño. 
Desde antes del nacimiento se inicia un proceso de relación padres-hijos, 
denominado formación del vínculo afectivo. Este proceso es esencial para 
garantizar la futura salud mental del niño, lo cual se centra en el afecto y 
cuidados que recibe; es producto de la activación de una serie de sistemas 
de conductas tanto del niño 'como de sus padres y se establece muy 
directamente durante el primer año de vida, por lo tanto la capacitación que 
se les de a los padres progenitores, son estimados como fundamentales. 
Cuando nace el niño se enfrenta a un nuevo mundo, a un mundo de 
sensaciones, que proviene de las personas y objetos que lo rodean, este tipo 
de estímulos se convierten en elementos fundamentales para el posterior 
desarrollo. 
El entorno social, la presencia de los padres con sus caricias, besos, 
atención a sus necesidades físicas y afectivas; la presencia de juguetes, 
espacio, luz, etc., constituyen un encuentro afectivo, ambiental dentro de una 
adecuada estimulación, sobre todo en los primeros cinco años del desarrollo. 
Cuando estas circunstancias no se dan suelen verse limitado un adecuado y 
armonioso desarrollo. Esto ocurre principalmente en niños en los cuales las 
condiciones sociales, económicas y familiares se ubican en situaciones de 
alto riesgo. Pero a pesar de ello, muchas veces los padres pueden mejorar 
el entorno cuando conocen la importancia de ello, cuando conocen las 
necesidades del niño y cuando son consientes de su responsabilidad como 
padres; esos padres quizás, se comportan a su vez reproduciendo esquemas 
vividos de su infancia. 
En este sentido la investigación pretende luego de establecer antecedentes, 
justificación y planteamiento del problema específico, orientándose a una 
serie de interrogantes y teóricamente, se llega a la construcción de cinco 
categorías de análisis, que permiten alcanzar un análisis descriptivo e 
interpretativo de la situación de la unidad de trabajo seleccionada hasta 
llegar al fin primordial investigativo como es el diseño de un programa a nivel 
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preventivo sobre estimulación adecuada con énfasis en el área afectiva 
dirigido a padres e hijos que asisten al control prenatal de consulta externa 
en el Hospital Regional de Sincelejo, a fin de contribuir con él en el 
desarrollo socioafectivo y por consiguiente de un desarrollo armónico en 
general del niño. 
0.1 ANTECEDENTES Y JUSTIFICACIÓN 
La salud mental del ser humano inicia su proceso de formación desde la 
concepción, por lo tanto se ha considerado de vital importancia asegurar que 
los niños reciban el cuidado, afecto y estimulación necesarios para el 
adecuado desarrollo. 
Sin embargo, en el historial del Hospital Regional de Sincelejo, se ha podido 
observar, especialmente en el servicio de maternidad, situaciones de 
desapego o de pocas manifestaciones de afecto en las relaciones padres-
hijos; situaciones estas que inciden en el crecimiento psicosocial del 
individuo, el cual comienza a palpar las deficiencias que en el campo 
emocional y afectivo le brindan sus padres. 
Se observa también, que tradicionalmente en las familias de las mujeres 
embarazadas que acuden a este centro hospitalario, el padre generalmente 
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cumple es el papel de procreador y de soporte económico, dejando el resto 
del proceso de embarazo, parto y postparto a la madre, contribuyendo así a 
la inadecuada estimulación adecuada y por consiguiente a un débil desarrollo 
socio-afectivo del niño. 
Así mismo, es importante señalar que en el Hospital Regional de Sincelejo, 
no existe en la actualidad un programa sobre estimulación adecuada y en la 
localidad este servicio es ofrecido por instituciones privadas al cual tienen 
acceso pocas personas. 
Si bien es cierto, existen otros factores que inciden o tienen que ver con la 
estimulación adecuada tales como: la alimentación, el ambiente, el espacio, 
entre otros. Esta investigación profundizara en la parte concerniente a la 
deprivación afectiva por cuanto los niños presentan comportamientos de 
agresividad, timidez, inseguridad, desaparición social, desequilibrio 
emocional, debido a la inminente falta de estimulación adecuada, más que 
todo en el campo afectivo por parte de sus padres. 
Es sabido que la procreación, así como la crianza y la socialización de los 
hijos, son funciones singulares e importantes de la familia, por lo tanto, la 
experiencia de la procreación es apropiada y beneficiosa para compartirla 
como algo unitario. 
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Es sabido que el amor es la base sobre la cual se forma la personalidad del 
niño y es lo que permite madurar armónicamente y desarrollarse en forma 
integral, este debe ser proporcionado por todos los miembros de su familia 
en especial por sus padres. Desde el mismo momento de la concepción la 
primera manifestación de amor se inicia con su aceptación, ya que desde el 
vientre materno este ser humano tiene vida donde siente, escucha y percibe 
las emociones de su madre, de aquí la importancia de implementar un 
programa de estimulación adecuada con énfasis en la socio-afectividad 
dirigido a madres gestantes que acuden a controles prenatales en el Hospital 
Regional de Sincelejo, como también a los padres (hombres), con el fin de 
brindarles una orientación, estimulación, motivación y concientización acerca 
de la necesidad de alimentar al niño de afecto y apoyo físico-emocional. 
0.1.1 Impacto Científico. Tanto el padre como la madre son personas 
importantes en la vida de los niños, ambos tienen igual responsabilidad de 
educar y amar a sus hijos, para contribuir a un desarrollo adecuado del hijo. 
De echo el clima afectivo que vive el hogar es definitivo para el desarrollo del 
niño ya que este percibe todas las variaciones emocionales que ocurren en 
el medio familiar. 
Los padres que esperan con amor la llegada de su hijo empiezan a 
prepararse para los cambios que en su vida representa la llegada de un 
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nuevo ser, en esta preparación se involucra a los demás miembros de la 
familia. Este hecho es positivo para éstos y el bebé, pues acerca y fortalece 
la relación afectiva entre ellos. 
Todo lo anterior se verá fortalecido mediante la elaboración e 
implementación de un programa preventivo orientado a la estimulación 
adecuada, en el área afectiva, mejorando las condiciones de vida de los 
niños cuyos padres asisten a consulta al Hospital Regional de Sincelejo, al 
que tendrán acceso la mayor parte de los niños de la población sincelejana 
de todos los estratos sociales, además servirá de base para continuar con 
otras investigaciones que de aquí se desprendan, con el fin de que se den 
respuestas científicas a problemas y dificultades que a diario se presentan. 
Con esto se brindará una mayor calidad de servicio al usuario que utiliza los 
diferentes servicios de esta institución. 
0.1.2 Impacto Social. El diseño de un programa preventivo sobre 
estimulación adecuada mejorará las relaciones en el establecimiento del 
vinculo afectivo padres-hijos, incidiendo en que disminuyan los trastornos 
psicoafectivos de los niños trayendo como consecuencia, que el niño se 
desarrolle en forma integral, facilitando así la interacción del niño en los 
distintos espacios de socialización diaria. 
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0.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
En el Hospital Regional de Sincelejo, diariamente se observan situaciones de 
desapego y/o pocas manifestaciones afectuosas en la relación padres e 
hijos, especialmente de la madre hacia el hijo, especialmente de la madre 
hacia el hijo en sus primeras manifestaciones. 
En el servicio de maternidad las madre en su puerperio inmediato no establece 
con sus hijos un vínculo afectivo, no observándose demostraciones de afecto, 
como son el arrullo, hablarles, cargarlos, brindarles calor maternal, asearlos e 
incluso hay que insistirles para que inicien el amamantamiento. Muchas veces 
se encuentran niños que al bañarlos en las mañanas tienen el meconio pegado 
en los glúteos; es común además que el padre es el gran ausente durante el 
trabajo del parto y el nacimiento de los hijos, las madres siempre llegan 
acompañadas de sus suegros, madres, amigas ó vecinos, el padre (hombre) se 
muestra ausente de este evento tan importante, algunas veces por razones de 
trabajo, pero en la mayoría de los casos por la arraigada costumbre y creencia 
de pensar que la mujer es la que pare y por lo tanto ese es su deber, es decir, 
una especie de extremado machismo. 
En el Hospital Regional de Sincelejo no se ofrecen programas educativos 
que orientan a los padres al respecto; es posible que debido a este factor los 
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padres desconozcan como estimular adecuadamente a sus hijos desde el 
momento de su concepción 
La falta de estimulación adecuada se observa diariamente en escuelas, 
colegios, instituciones de bienestar familiar, instituciones de salud y en los 
diferentes hogares del municipio, encontrándose en los niños problemas de 
desadaptación, agresividad, timidez, inseguridad, problemas de socialización 
y desequilibrio emocional, también se observan familias, cuyos padres muy 
escasamente ó nunca manifiestan afecto a sus hijos, llevando una relación 
distante cargadas de poca confianza, temores, autoritarismo, castigo y hasta 
desafecto. 
La situación anterior llega a formular el siguiente problema de investigación: 
¿Qué relación existe entre las manifestaciones afectivas de los padres hacia 
sus hijos y la falta de una orientación adecuada sobre estimulación afectiva 
en las madres gestantes que utilizan los servicios de consulta externa del 
Hospital Regional de Sincelejo? 
0.3 PREGUNTAS ORIENTADORAS 
¿Cómo incide el ambiente familiar en el desarrollo de socio-afectividad 
del niño desde las primeras etapas de vida? 
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¿Cómo se manifiesta el afecto en el hogar de la mujer embarazada? 
¿De qué forma manejan los padres el concepto de estimulación 
adecuada y su importancia para el crecimiento social del niño? 
¿Cómo expresa el afecto la mujer embarazada? 
¿El desarrollo afectivo del niño se ve marcado por la forma como se de 
la relación padre y madre? 
¿Cuál es el papel del padre en la estimulación adecuada del niño? 
¿De qué forma se puede orientar eficazmente a los padre para que 
brinden estimulación adecuada a sus hijos? 
0.4 OBJETIVOS 
0.4.1 Objetivo General. Determinar la relación que existe entre las 
manifestaciones afectivas padres e hijos y la falta de una adecuada 
orientación sobre estimulación afectiva, en las mujeres que utilizan los 
servicios de Maternidad y Consulta Externa del Hospital Regional de 
Sincelejo, con el fin de diseñar un programa a nivel preventivo sobre 
estimulación adecuada en el área de la socio-afectividad. 
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0.4.2 Objetivos Específicos. 
Determinar a través de la observación y la entrevista, la forma como la mujer 
embarazada expresa el afecto. 
Identificar a través de visitas domiciliarias las características del ambiente 
familiar, que permitan mayor acercamiento de las causas del problema. 
Identificar por medio de la entrevista las actitudes del padre (hombre) a 
cerca del embarazo en la mujer, el nacimiento y el cuidado de su hijo. 
Identificar características de la relación de pareja, de la relación padres e 
hijos, formas de comunicación afectiva, por medio de la observación directa 
y las visitas domiciliarias y la entrevista a los padres. (Hombre-mujer). 
Analizar las historias clínicas del grupo de estudio para obtener información 
acerca del seguimiento hecho por la institución hospitalaria y la realidad del 
investigado. 
Analizar la información obtenida estableciendo conclusiones que permitan 
elaborar e implementar un programa preventivo sobre estimulación adecuada 
con énfasis en el área afectiva dirigido a padres (hombre-mujer), que asistan 
a control prenatal en el Hospital Regional de Sincelejo. 
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0.5 HIPÓTESIS 
Una oportuna y apropiada orientación sobre estimulación adecuada en el 
área afectiva conlleva a un mejoramiento en las relaciones afectivas padres-
hijos, lo cual incidirá favorablemente en el desarrollo psicosocial del niño. 
0.6 ENFOQUE INVESTIGATIVO 
Nuestro enfoque de investigación es de tipo etnográfico en donde se 
analizan costumbres, valores, roles, culturas, en medio de un ambiente 
familiar, que serán estudiadas mediante la observación directa, entrevistas 
no estructuradas, historias de vida, instrumentos que nos servirán para 
obtener información de una manera real acerca de la problemática existente, 
lo cual permitirá diseñar una propuesta que mejore las condiciones de vida 
de la niñez sincelejana, pues estos serán los adultos del futuro. 
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1. MARCO TEÓRICO 
Teniendo en cuenta que el niño desde su nacimiento requiere el apoyo y 
estimulación que le proporcionen las experiencias para lograr un desarrollo 
máximo de su potencial psicológico y que en este proceso es fundamental el 
ambiente familiar, especialmente el rol que cumple la madre en primera 
instancia y el padre. Se hace necesario visualizar teórica y analíticamente la 
relación existente entre las manifestaciones afectivas padres e hijos y la falta de 
una adecuada estimulación afectiva en las madres gestantes, que utilizan los 
servicios de consulta externa y maternidad del Hospital Regional de Sincelejo. 
El presente marco teórico gira en torno a tres grandes núcleos temáticos que 
tratan de guardar coherencia permitiendo una mayor fundamentación en el 
soporte teórico de la investigación, se parte de la estimulación adecuada y 
su importancia en el desarrollo psicosocial del niño, especificando 
conceptualizaciones, reseña histórica, y la estimulación desde el momento 
de la gestación hasta después del nacimiento, entre los cinco y seis años; un 
segundo núcleo son los factores que inciden o influyen en la estimulación 
adecuada el cual abordará aspectos como el ambiente familiar, el ambiente 
social, los factores psicológicos de la madre y el vínculo afectivo finalmente, 
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un tercer núcleo lo constituyen las implicaciones o consecuencias que 
genera en el niño la falta de una adecuada y oportuna estimulación, lo mismo 
que de la deprivación afectiva. 
Dada la importancia que cada uno de los núcleos temáticos citados reviste 
para enmarcar el problema de investigación, se hace a continuación una 
síntesis analítica y descriptiva de los mismos. 
1.1 LA ESTIPULACIÓN ADECUADA Y SU IMPORTANCIA EN EL 
DESARROLLO PSICOSOCIAL DEL NIÑO. 
Para iniciar una fundamentación teórica acerca de la estimulación adecuada 
y su importancia en el desarrollo psicosocial del niño, es de vital significación 
citar los diferentes conceptos y/o definiciones de los distintos autores e 
investigadores han desarrollado a través de sus trabajos y experiencias 
sobre la estimulación adecuada: así mismo describir una breve reseña 
histórica que señale el camino o recorrido que ha tenido tan singular 
aspecto, como eje fundamental del desarrollo del niño. 
1.1.1 Conceptualización y Generalidades sobre Estimulación Adecuada. 
Consultando el término estimulación, encontramos que significa ayuda, 
apoyo, motivación, incitación, desarrollo; que al unirlo con el término 
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adecuada, resulta una ayuda, apoyo, motivación, desarrollo apropiado, 
proporcionado 
Al parecer esta definición puede resultar demasiado simple, sin embargo 
entendiéndola desde el punto de vista profundo y asumiéndola hacia la 
relación padres-hijos se tiene una definición que abarca el sentido mismo del 
desarrollo social del individuo; así, para alcanzar un punto de partida acerca 
de la estimulación, se citan textualmente algunas definiciones que al 
respecto han dado diferentes autores, investigadores y estudiosos del tema, 
para dar pie a un análisis que interpreta su importancia. 
Sonia Bralig la define como "conjunto de acciones tendientes a 
proporcionarle al niño las experiencias que este necesita desde su 
nacimiento, para desarrollarse al máximo su potencial psicológico". 
Aurora Florez (licenciada, grupo de investigación de desnutrición y 
desarrollo mental): consideran a la estimulación adecuada como "el 
ofrecer constantemente al niño desde que nace, oportunidades para 
relacionarse con el mundo que lo rodea, empezando por su propia familia 
y por las personas que temporal ó permanentemente se encargan de su 
cuidado". 
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Mónica B. de Meza. Psicóloga evolutiva señala que la estimulación adecuada 
consiste "en el conjunto de acciones con el fin de proporcionarle al niño las 
experiencias que necesita desde su nacimiento para lograr un desarrollo 
máximo de su potencial psicológico" (1985, 13). 
El libro "Tú y Tú niño" la define "como la técnica por medio de la cual se le 
brinda al niño desde el vientre, pero particularmente desde el momento de su 
nacimiento, un ambiente rico en estímulos para que logren un mejor 
desarrollo físico e intelectual" 
Como se puede ver, las anteriores definiciones sobre estimulación 
adecuada, coinciden en que esta tiene como objetivo el desarrollar las 
capacidades del niño durante los primeros años de infancia para lograr un 
óptimo desarrollo y facilitar la socialización durante toda su vida. 
María Inés Sarmiento Díaz analiza las distintas definiciones sobre 
estimulación adecuada en su libro Estimulación Temprana, y destaca en 
ellas tres aspectos a saber: 
El manejo del ambiente o control de este, mediante la aplicación 
intencional y deliberada de ciertas actividades. 
Dichas actividades tienen un objetivo: hacer óptimo el desarrollo 
general del niño, garantizando condiciones satisfactorias de salud, 
bienestar, previniendo problemas y minimizando las consecuencias de 
dificultades ya presentes. 
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c) Existe un tiempo optimo para ofrecer dichas actividades; entre más 
pronto mejor (1990, 54) 
En este sentido la estimulación adecuada se puede dar a través de las 
personas que rodean al niño, padres y familiares, objetos y situaciones que 
generen en el niño un grado de interés y actividad para que se establezca una 
relación dinámica con su medio y se logre un aprendizaje afectivo. Así mismo, 
la estimulación adecuada no es una acción exclusiva para casos especiales, 
esta sirve para todo niño, y para alcanzar mejores resultados, es importante la 
participación de toda la familia y el cariño que ella le de al niño a todo momento: 
porque estimular al niño debe ser una tarea permanente y constante, que no 
debe decaer, teniendo en cuenta que entre más temprano en la vida del niño se 
inicie, es más favorable para alcanzar los resultados esperados. 
Ahora bien, cabe hacer una breve reseña histórica de la estimulación 
adecuada, para conocer aspectos de su desarrollo: 
Hasta la década del cuarenta, la idea prevaleciente que reinó casi sin 
contrapeso como dogma de fe entre educadores, médicos y profesionales de 
las ciencias de la conducta, consistía en que la inteligencia era fija y el 
desarrollo estaba predeterminado genéticamente Esta posición implica 
aceptar que gran parte de la conducta no es aprendida y el coeficiente 
intelectual es constante. 
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Sin embargo, ya a comienzos del presente siglo y después de estudiar la 
inteligencia durante casi veinte años y desarrollar los primeros test para su 
medición, Alfred Binet, en 1909 rechaza y deplora la concepción 
inmodificable de la conducta, considerando que la inteligencia del niño puede 
ser alimentada exteriormente por los padres y en las escuelas por los 
educadores, y como también el ambiente que lo rodea. 
Poco a poco se ha ido dando un interés por la estimulación psicosocial 
temprana y esta es compartida actualmente por muchos especialistas en el 
campo de las ciencias de la conducta y por organismos dedicados a la salud 
y a la educación. 
Si bien es cierto que sus orígenes están relacionados con la prevención del 
retardo mental y de otros daños orgánicos cerebrales, el conocimiento 
científico acumulado en las últimas décadas extiende su aplicación e 
incidencia a la totalidad de las prácticas de crianza del niño y por ende tiene 
un impacto en las características de la sociedad; de esta manera, la 
estimulación adecuada se constituye como un área de prevención primaria 
en salud y educación de extraordinarias potencialidades. 
Sistemáticamente la terminología sobre estimulación adecuada se remonta a 
los años 1961 cuando en Inglaterra Lindon inicia los primeros programas de 
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estimulación precoz, de aquí se expandió posteriormente a otros piases del 
mundo, siendo Uruguay a nivel de Suramérica, el país que a partir de 1963 
inicia este tipo de programas. 
A nivel general en América Latina los programas de atención a la niñez se 
encamina a políticas de alimentación, nutrición y salud; sin embargo, hoy aún 
existen dificultades para resolver el problema nutricional debido al 
crecimiento demográfico y condiciones socioeconómicas precarias. 
En las últimas décadas se ha dado importancia a la educación preescolar, la 
creación de jardines infantiles, pero sus programas en la mayoría de los 
países no son lo suficientemente concretos para la atención de la niñez. 
1.1.2 Clases de Estimulación Adecuada. La estimulación adecuada, tiene 
diferentes modalidades que tienden a desarrollar diferentes potencialidades 
del ser humano en formación. 
Se considera que la estimulación adecuada debe iniciarse desde el momento 
mismo de la concepción, con una dosis de aceptación de la mujer y la misma 
familia hacia el embarazo, la atención y el seguimiento continuo hacia ese 
embarazo, el apoyo emocional, una buena alimentación por parte de la 
madre, con control médico al aspecto físico de la embarazada, el aseo 
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permanente y mucho cariño tanto de la madre como del padre hacia ese 
estado en que se encuentra la mujer el cual significa la procreación de un 
hijo, que debe nacer lleno de vida y motivación; seguidamente, desde el 
nacimiento, el niño necesita estímulos a nivel físico, motor, afectivo, 
comunicativo, social y toda forma de ayuda y apoyo que beneficie el 
desarrollo del infante. 
El presente marco conceptual, clasifica a la estimulación adecuada en dos 
grandes fases las cuales acogen una serie de pautas que permiten orientar 
las formas de estimular al niño a nivel prenatal y postnatal (hasta los seis 
años). 
Estas dos grandes fases son: La estimulación intrauterina y la estimulación 
Postnatal, desde el nacimiento hasta los seis años de vida. 
1.1.2.1 Estimulación intrauterina. Durante el período de gestión, es 
necesario reconocer, entender y comprender que el feto que está creciendo 
dentro del útero de la madre no es un ser pasivo, sino al contrario un 
individuo capaz de reaccionar a los diferentes estímulos e interactuar con su 
medio y desarrollarse intensamente durante este período, por lo tanto !los 
primeros pasos para una adecuada estimulación deben realizarse desde que 
el niño está en formación. Desde el vientre, el nuevo ser debe estar tranquilo 
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y esto lo puede lograr la madre con una buena alimentación adecuada, con 
una espera sin sobre saltos y sin conflictos; con una ambiente de amor, 
cariño y comprensión" (Lundington, 1985, 8). 
En este sentido la estimulación prenatal consiste en optimizar el desarrollo 
del niño para que logre la máxima expresión de sus potencialidades 
psicointelectuales a través del enriquecimiento integral del medio ambiente 
en que se mantendrá. Durante el período prenatal, la estimulación 
intrauterina va dirigida principalmente a logro de dos objetivos a saber. La 
conformación del vínculo afectivo entre el niño o niña que va a nacer y su 
madre y/o grupo familiar (padre, abuelos, etc.) y el de lograr un impacto 
precoz en la maduración cerebral con estimulación adecuada de todos los 
sentidos presentes desde el período prenatal: audición, visión, tacto, gusto y 
vestibular 
La estimulación intrauterina busca permitir que el bebé se desarrolle en un 
ambiente de afecto, comunicación, seguridad y armonía que garantizarán la 
futura crianza y la supervivencia en las mejores condiciones para el futuro, 
desde los puntos de vista social, psicológico y emocional; así mismo, la 
estimulación intrauterina permite intervenir de manera preventiva en aspectos 
claramente determinantes facilitadores del deterioro del desarrollo normal de los 
niños como son la deprivación psicoafectiva y el maltrato infantil. 
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En el proceso de estimulación intrauterina, es fundamental determinar las 
fases de crecimiento y cambios que va teniendo el feto desde su gestación; 
por lo tanto para una mayor claridad y comprensión, que a la vez sirva de 
guía u orientación para elaborar una propuesta o programa de estimulación 
prenatal, es necesario tener bien claro que: "El proceso de crecimiento y 
desarrollo del niño o niña en la etapa intrauterina es asombrosamente 
complejo y rápido, basta tener en cuenta que a partir de una célula 
totipotencial (óvulo fecundado o cigoto) se produce un ser completo. De una 
célula de peso aproximado de 0,000020 gramos al comienzo del embarazo 
se obtiene en el momento del parto un bebé de 150.000.000 veces más 
pesado con 3.000 a 3.200 gramos". En adelante el proceso continúa y se va 
dando los cambios en el feto hasta obtenerse la figura o rasgos humanos, 
cumpliendo con una serie de actividades que durante los nueve meses lo 
preparan para emprender el viaje al mundo exterior, de ahí, que se afirma 
que durante el período de gestación, el niño no actúa previamente, sino por 
el contrario está en constante actividad, que va marcando su crecimiento y 
desarrollo para así al nacer, traer sus capacidades fisiológicas y orgánicas 
propias del ser vivo, en este caso, del ser humano. Por lo tanto, durante el 
período de gestación tanto la madre como el padre y el núcleo familiar, son 
responsables del cuidado y apoyo para que ese nuevo ser se forme en el 
vientre de la madre con la sensación de que nacerá estimulado, lleno de vida 
y sobre todo bien recibido en llegar al mundo exterior. Ambos padres deben 
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establecer una adecuada relación prenatal con el hijo(a), participar en su 
estimulación sensorial y preparar el ambiente socio-familiar para acoger de la 
mejor manera posible al hijo o hija fruto de la gestación 
Son muchas las formas de brindar estimulación intrauterina adecuada por 
parte de los padres (hombre-mujer), partiendo de los cuidados de la 
madre y aceptación hacia el embarazo y el apoyo emocional, físico y 
afectivo recibido por parte del padre lo mismo que de todo el núcleo 
familiar, hasta los estímulos de tipo sensorio-perceptivo durante la etapa 
de gestación. "Antes de cualquier estímulo lo más importante es la 
aceptación del bebé por todos los miembros de la familia. Porque si es 
rechazado el bebé se dará cuenta y los estímulos que le realicen no serán 
de mucho beneficio" (UNICEF, 1984, 9). 
La distintas experiencias e investigaciones señalan que la estimulación 
intrauterina adecuada, no requiere de sofisticados elementos, ni de unos 
recursos económicos solventes para llevarla a cabo, puesto que así ambos 
padres son conscientes de la necesidad de brindar el apoyo y estímulo a su 
futuro hijo, el amor, la voluntad, el cariño y la comprensión, son las 
herramientas que les permitirán construir el vínculo afectivo desde el inicio 
de la vida del niño. "El cuidado y afecto de la madre son indispensables para 
el niño, pero también el afecto del padre y los demás miembros de la familia". 
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1.1.2.2 Estimulación Adecuada desde el nacimiento hasta los seis 
años. La relación que la madre y el hijo establecen inmediatamente después 
del nacimiento encierran una intensidad difícilmente descriptible sólo con 
palabras y esta relación adquirirá una fuerza mayor con el comienzo de la 
lactancia; así mismo, desde el nacimiento del niño asiste a la gradual 
manifestación de comportamiento y de actividad que son las expresiones del 
inicio de la vida mental y psíquica del mismo. 
En el proceso de desarrollo del niño y en especial en su socialización, juega 
un papel preponderante, el manejo de la regulación que los adultos le 
brinden para que este adquiera la gradual independencia y desarrollo del 
sentimiento de autonomía; cuando los esfuerzos del niño son alentados y 
respetados por los adultos significativos y obtienen éxitos, se desarrollo en él 
un sentido de ludestría pero si son menospreciados o desalentados 
desarrollarán sentimientos de inferioridad. Como consecuencia en ambos 
casos el resultado final determina los sentimientos que el niño tenga de sí 
mismo y el posterior desarrollo de la autoestima y autonomía. 
En este sentido, de acuerdo con la estimulación que recibe el niño desde la 
gestación y luego desde el nacimiento y toda su infancia, se pueden generar 
comportamientos de liderazgo, afectuosos, autónomos o lo contrario 
autoritarios, indiferentes, agresivos, tímidos, de acuerdo a las circunstancias 
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sociales vividas y la importancia personal desarrollada. De aquí, la gran 
necesidad e importancia que revista el estímulo y apoyo que debe brindarle 
el medio familiar y sociocultural al niño, para que su desarrollo socioafectivo 
sea económico, siendo sus padres los principales artífices de esta tarea, que 
como se dijo anteriormente comienza desde el mismos momento de la 
gestación. 
Luego durante la infancia y en particular en los primeros meses, los niños 
dependen de los adultos para sobrevivir. Requieren de cuidados especiales, 
pues es el adulto quien debe introducirlos lentamente en el mundo cultural y 
social propio de la vida humana. 
Su inmadurez biológica es así generadora de dependencia que da lugar a las 
prácticas de crianza y socialización que los adultos realizan con los niños. 
Esta dependencia social es considerada como una conquista que brinda la 
posibilidad de expresar y vivir con intensidad el disfrute de dar y recibir 
afecto. 
Es el adulto quien lo acuna y abriga, quien le cuenta historias, quien 
acompaña al niño a descubrir sus propias posibilidades como correr, jugar, 
hablar, preguntar, expresar, tomar decisiones. 
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Los adultos son los mediadores entre el niño y la cultura, conscientemente 
orientan su acción con una intención formativa, de tal manera que lleven a 
los niños al descubrimiento de sí mismos, quienes son, los que pueden hacer 
y de lo que sienten. 
Todo este proceso se debe dar en el marco de una relación afectiva, 
derivada de la necesidad de protección y cuidado de los niños y de la 
responsabilidad con ellos, como padres y adultos. 
Esta relación afectiva es la que le permite al niño encontrar su lugar en la 
familia y en la sociedad y convertirse en persona, con una identidad y con 
una forma propia e individual de relacionarse con el mundo. A los pequeños 
hay que brindarles afecto, apoyo, estímulo, respeto y reconocimiento como 
personas con miras a alcanzar personas con alta autoestima, seguros de si 
mismos y de los demás, por esto una estimulación adecuada es el camino 
para lograr esa meta de formación humana. 
En consecuencia, la estimulación adecuada es fundamental para que el niño 
adquiera la capacidad de comprender el mundo que lo rodea, de 
interpretación y comunicación, de adquisición de seguridad y confianza en sí 
mismo, de desempeñarse como miembro activo de la familia y de grupo y de 
la sociedad. 
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Son muchas las formas de estimulación que desde el nacimiento pueden 
brindársele al niño, acatando la estimulación prenatal o intrauterina explicada 
anteriormente. Lo fundamental es que las acciones tendientes a estimular al niño 
desde su primer día de nacido; abarquen situaciones que conlleven al desarrollo 
de los aspectos psico-motriz, comunicativo y en especial el socioafectivo y así 
mismo que estas acciones de estimulación sean oportunas, eficaces y duraderas, 
entendiendo al niño como un ser vivo que necesita del apoyo y comprensión del 
núcleo familiar que lo rodea especialmente de la madre y del padre. 
En fin, son una serie de acciones que se pueden emprender para lograr 
estimular el desarrollo del niño en todos sus aspectos, puesto que la 
estimulación abarca una serie de los aspectos que la hacen amplia y extensa, el 
cual sería un ideal propiciar a través de la educación, orientación y capacitación 
de los padres, hasta concientizar al padre (hombre) que esta actividad no se 
debe dejar únicamente a la madre, ya que él también cumple un primordial 
papel en ese sentido, porque de antemano se sabe que es la mujer la que 
convive con la criatura en su vientre, pero que ésta es producto de esa unión y 
contacto físico y afectuosos entre ambos, en el que han puesto algo de sí para 
formar un nuevo ser. 
Cabe resaltar, que la presente investigación se enfatiza a un programa 
preventivo de estimulación en el campo sociafectivo, pero de todas maneras, se 
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hace necesario tocar otros aspectos del desarrollo y que requieren de una 
adecuada estimulación y también en consideración a la integralidad del 
desarrollo del ser humano, el cual actúa en armonía en todo su funcionamiento. 
Finalmente y para concluir este apartado sobre la importancia de la 
estimulación adecuada en el desarrollo psisocial del niño se tiene en cuenta, 
que en el proceso de estimulación adecuada, intervienen una serie de 
factores, que influyen de una u otra forma en su eficaz realización, tales 
como el ambiente familiar, el ambiente sociocultural, el factor psicológico de 
la madre y el establecimiento del vínculo afectivo, de los cuales se hablará 
profundamente en el siguiente apartado. 
1.2 FACTORES QUE INFLUYEN EN LA ESTIMULACIÓN ADECUADA 
En el proceso de estimulación adecuada se conjugan muchos factores que 
van a incidir en el desarrollo de éste, ya sea favorable o desfavorable, de ahí 
que cabe resaltar algunos factores que son importantísimos para llevar a 
cabo una buena estimulación. 
1.2.1 El Ambiente Familiar. Generalizando un poco la familia se configura 
o constituye en un conjunto de seres humanos que establecen relaciones 
recíprocas para la satisfacción de una necesidad social. 
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Tales grupos son reconocidos por sus miembros y están estructurados, es 
decir, que cada uno ocupa una posición con respecto a los otros; todos 
deben participar pero a través de papeles individuales, exigen contacto y 
comunicación más o menos permanente; presentan una serie de normas de 
comportamiento y los reúne en torno a interés y valores comunes. 
Las relaciones de los miembros de un grupo familiar son personles, íntimas, 
frecuentes y solidarias y permiten una estrecha adhesión a los valores a 
intereses del grupo. A través de ellas el individuo recibe su más sólida y 
duradera socialización y forma su personalidad. 
Se dice entonces que la primera influencia social que el niño recibe de su 
medio ambiente es a través de la familia, es en ese ambiente donde el niño 
realiza sus primeros años de vida y donde recibe los cuidados, afectos y 
estimulación necesaria para su desarrollo físico y emocional. 
El clima afectivo que se vive en el hogar influye directamente en el niño, 
ya que la familia es el soporte para el desarrollo adecuado y relaciones 
interpersonales. Así lo considera María Inés Sarmiento: "las condiciones 
generales que rodean al niño, especialmente las relaciones con su familia, 
tienen una influencia determinante con su crecimiento mental y físico" 
(1990, 37). 
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Cuando el niño es aceptado por la familia lo sentirá desde el vientre materno, 
a través de caricias, dedicación y cuidados que le prodigan como expresión 
del afecto. 
Otro aspecto del ambiente familiar que influye en la estimulación del niño es 
el relacionado al tipo de relación que se esté dando entre la pareja 
(cónyuges), lo mismo que la relación, madre-hijo y la relación padre-hijo. 
La relación de pareja generalmente va marcada por patrones culturales que 
influyen en la constitución de la misma, en las costumbres y en la crianza de 
los hijos. Se habla de la importancia de las buenas relaciones entre las 
personas, pero los mensajes sociales refuerzan una relación de dominación 
del hombre sobre la mujer, lo cual dificulta el desarrollo de la sensibilidad, el 
respeto y la posibilidad de compartir responsabilidades e impiden la toma de 
decisiones en forma objetiva y con sentido humano. 
Culturalmente el hombre aprende a no expresar sus sentimientos, a ser 
agresivo y dominante, haciéndose la idea desde muy temprana edad de que 
en él reposa la autoridad y las decisiones importantes. 
La mujer por su parte aprende un comportamiento de poca iniciativa 
contentándose con ser protegidas por el hombre de la casa; este tipo de 
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relación es generalmente transmitido a la crianza de los hijos, estableciendo 
una relación padres-hijos bastante distante y con mucha limitación que 
impiden la construcción de un vínculo afectivo eficaz y duradero. 
En tanto, que si la relación de pareja es estable y armónica, el ambiente 
familiar para el desarrollo de la estimulación adecuada será más viable, 
debido a que existe la plena confianza y apoyo entre la madre y el padre 
para conjuntamente brindar al niño esa estimulación requerida "Una mujer 
amada y feliz en su vida conyugal, segura de tener en el marido un apoyo 
válido, tendrá todas las posibilidades de ser una madre capaz y equilibrada, 
lo cual repercutirá favorablemente en el trato y relación de ésta con el niño. 
Desde los primeros años de existencia, la madre es el personaje 
fundamental del mundo infantil y representa para el niño la relación principal, 
la que servirá de modelo para todas las relaciones sucesivas con las demás 
personas, que poco a poco irán probando su entorno. 
La relación madre - hijo, establecida bajo la situación de amor, cariño, 
comprensión aceptación, proporcionada por la progenitora permite vislumbrar 
un desarrollo socioafectivo armonioso, teniendo en cuenta claro está, que la 
comunicación de los estados afectivos entre madre e hijo se efectuará de 
una manera particular. 
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Un niño que en su primer mes de vida haya recibido una buena relación de 
afectividad con la madre, será un niño capaz de afrontar con plena confianza 
las posteriores etapas evolutivas del desarrollo y donde ya se requiere una 
progresiva separación de la madre. 
Por consiguiente como lo considera Ana María Pandolfi en la siguiente 
conclusión, realmente valedera sobre la relación madre-hijo y que señala que 
La relación madre-hijo tiene una doble consecuencia: por una parte 
favorece el proceso de formación de una primera identidad psicológicas 
a partir de un núcleo confuso e indistinto de sensaciones, tensiones y 
necesidades, desarrollando la toma de conciencia de la existencia de 
otras cosas fuera de sí mismo; por otra parte, las primeras relaciones 
afectivas con la madre formarán el modelo y el fundamento de todas las 
relaciones afectivas sucesivas, así como su desarrollo armonioso 
(1981, 49). 
Así mismo el padre es tan indispensable como la madre en la vida 
psicológica de todo niño, ya sea como persona concreta o como figura 
simbólica "ambos progenitores tienen igual significado y la misma 
importancia en el desarrollo psicoafectivo infantil, aunque sus respectivas 
influencias se manifiesten y actúen de manera distinta y sobre todo 
intervengan con mayor o menor peso en diversas épocas de crecimiento" 
(34). 
Es necesario entonces que el padre asuma una actitud positiva hacia la 
madre y el niño, para que la aceptación de este último hacia la figura 
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paterna se de una manera firma y progresiva. De hecho entonces, el 
padre debe brindarle cariño, calor, amor, consentirlo, abrazarlo, cargarlo y 
hasta ayudarlo a vestir, comer, bañarse, dormirlo, etc. Esta actitud 
generará mayor confianza y seguridad al infante y apoyo emocional a la 
madre. 
Generalmente, los padres aducen la falta de tiempo para dedicarse a sus 
hijos y a la familia, ya sea por cuestiones de trabajo o por otras actividades o 
situaciones. En este caso, el padre puede generar canales de comunicación 
y acercamiento con el niño, aprovechando los momentos de compañía, 
mensajes, detalles de cariño; de esta manera el niño se crea la idea de que 
el padre es una persona que existe, aunque físicamente no esté siempre 
presente. 
Para el niño es muy importante que el padre hable íntimamente con él, que 
le escuche y responda a sus preguntas, en vez de imponerse simplemente 
con su autoridad paterna. 
Como se puede ver, la relación del niño con sus padres es quizás el camino 
más seguro hacia el desarrollo afectivo y así mismo, la familia se constituye 
en el elemento decisivo para que el individuo alcance un desarrollo personal 
armónico. 
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1.2.2 El Ambiente Sociocultural. En un primer momento Watson reconoció 
la importancia de las tendencias innatas de la conducta; postura que 
modificaría no obstante en posteriores trabajos, dando más importancia al 
ambiente en la formación de la conducta cuando nace un nuevo ser, su 
repertorio de conducta es limitado; no posee ni siquiera instintos. A partir de 
un reducido bagaje, el niño irá adquiriendo normas de conducta debido al 
aprendizaje o condicionalmente y también gracias a su desarrollo motriz. En 
este elevado proceso, que culminaría en la maduración adulta, el ambiente 
desempeña un destacado papel en el período adulto, el ambiente 
sociocultural desempeña un destacado papel en el período infantil y reviste 
especial importancia. 
Durante la etapa prenatal y de recién nacido, el bebé se ve influenciado 
por una serie de factores ambientales que por ser habituales unos y 
desconocidos otros se tienden a subvalorar e incluso a no tenerse en 
cuenta "Desde el punto de vista psicológico el hábitat físico condiciona el 
resto de la vida, ya que proporciona espacios para la vida del grupo 
familiar, permite actividades y relaciones que constituyen el fenómeno 
social de la familia". 
De ahí que espectros como el hacinamiento, la falta de servicios básicos 
como salud, educación, agua potable, la progresiva urbanización desmedida 
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de la población, la misma industrialización, el desempeño, entre otras, 
constituyen riesgos para el pleno desarrollo del individuo. 
Se reconoce que estos factores son decisorios tanto como causa del 
problema o como elementos militantes respecto a las actividades de 
promoción de la salud. 
Cuando la influencia de un factor social es muy extensa suele ser menor 
la influencia de la vulnerabilidad individual afectando a un individuo más 
fuerte. 
Entre los factores ambientales se encontraron la familia monoparental con 
carga económica y responsabilidades familiares no compartidas. Familias 
desestructuradas con conflictividad permanente en el hogar. La vida en 
soledad; debilidad de las redes de apoyo social; la pobreza o miseria; la falta 
de vivienda, marginalidad, entre otras. 
En este sentido la presente investigación tiene campo de acción con una 
unidad de trabajo enmarcada en condiciones socioculturales de 
marginalidad y pobreza; por consiguiente, vale la pena profundizar sobre 
aspectos, los cuales tienen una gran incidencia e influencia en la 
problemática en estudio. 
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Las condiciones de pobreza y marginalidad de una gran mayoría de familias 
colombianas e inclusive a nivel mundial, repercute sobre el desarrollo 
integral de los niños, quienes son específicamente quienes desde el 
momento de su concepción en el vientre de la madre comienzan a sufrir los 
estragos de la situación social en que se desenvuelve la familia, estos niños 
nacen ya influenciados por una serie de carencias, partiendo de la 
malnutrición de la madre gestante y la insatisfacción de necesidades 
básicas. 
Un informe de las Nacionales Unidas señala que para muchos millones de 
familias de las calles y tugurios urbanos más pobres del mundo en 
desarrollo, le es imposible llevar suficiente comida a la mesa, de mantener 
un hogar en condiciones adecuadas para vivir, de vestir y presentarse 
decentemente, de proteger su salud y sus energías, seguir enviando a sus 
hijos a la escuela. De otra parte según estadísticas del 1CBF más del 50% 
de los colombianos viven en condiciones de marginalidad, estimándose que 
un 27% de la población padece de una situación de pobreza crítica cuyo 
problema más inmediato es la lucha por la supervivencia dentro de un 
ambiente precario, caracterizada por la ausencia de servicios públicos, 
hogares familiares insuficientes, malnutrición, pésimas condiciones de 
higiene y escasos o nulas oportunidades educaciones. En este sentido 
familias que viven en estas condiciones sufren las consecuencias propias de 
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la pobreza, repercutiendo en la vida de los niños quienes tienden a padecer 
desnutrición, enfermedades, retardo en el desarrollo físico e intelectual, 
etc.(1994). 
Al respecto Hugo Cerda señala que "naturalmente, la privación de los bienes 
esenciales para el normal desarrollo del niño aumenta y una consecuencia 
de la privación de estos bienes a la familia que es la unidad social donde se 
comparten estos bienes y a la cual le corresponde cuidar, proteger y 
alimentar a este niño" (1984, 125). Gran parte de las causas de la 
desnutrición infantil se encontraron en la precaria alimentación de la madre 
antes de nacer el niño; no se trata de niños que nazcan prematuramente, 
sino que son el resultado de una verdadera desnutrición intrauterina, 
condicionada por una mala alimentación de la madre. 
Otro aspecto de mucha relevancia para el desarrollo del niño es el hábitat, ya 
que este se constituye en el lugar o contexto social, económico, cultural y 
físico, donde el ser humano vive, estudia, juega, trabaja, descansa y 
desarrolla sus actividades más importantes, en este caso, se hace referencia 
a la vivienda, la cual debe brindar los adecuados e inmediatos espacios de 
convivencia, donde el individuo asegure una mejor supervivencia en 
condiciones de salud, tranquilidad, crecimiento sociafectivo, etc. 
Desafortunadamente, la familia marginal, la familia pobre, atraviesa por 
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precarias condiciones de vivienda, alcanzando límites demasiado 
degradantes para un ser humano en los que no existen las mismas 
condiciones para la convivencia domiciliaria. "Las grandes concentraciones 
poblaciones lleva al hacinamiento y a la promiscuidad, los cuales se 
constituyen en factores negativos para el desarrollo social, físico y 
psicológico del niño (135). 
Las mismas limitaciones educativas y económicas de los padres no permiten 
brindarle a los hijos una adecuada guía sicológica, que les permita formarse 
en un ambiente emocional y sociafectivo propicio. María L. Sarmiento 
manifiesta en su libro Profilaxis Familiar que debido a las largas jornadas de 
trabajo, el padre puede estar ausente y la madre con recargo en las labores 
domésticas. Los hermanos mayores no pueden suplir a los padres debido a 
que se incorporan al trabajo desde temprana edad, descuidando la atención 
a los menores y en algunas ocasiones dejándole estos menores a otras 
familias"(1991, 54). 
De esta manera se evidencia, la gran incidencia que el factor sociocultural 
ejerce sobre las prácticas de estimulación por parte de los padres a sus 
hijos; lo cual conlleva a generar estrategias de intervención y sobre todo 
cuando en el medio local, las condiciones de marginalidad y pobreza se 
aumentan cada vez más, si se tiene en cuenta el crecimiento desmedido de 
la población por diversos factores de actualidad como lo son el 
desplazamiento forzado a causa de la violencia que azota el país o ya sea 
por la búsqueda de mejores oportunidades de vida, encontrándose con otra 
cruda y decepcionante realidad, la marcada en la miseria. 
1.2.3 Aspecto Psicosocial de la Madre. La experiencia más significativa 
de una mujer, es la maternidad, entendida desde el proceso de concepción, 
gestación, embarazo, parto y postparto. 
El significado e importancia de esta experiencia en la mujer es nada más y 
nada menos que la traída al mundo de un nuevo ser. En este sentido la 
madre se constituye en el canal primordial para el desarrollo del niño, tanto 
al llevarlo en su vientre como el parirlo y traerlo al mundo exterior, claro está, 
bajos las condiciones del medio social y familiar y el apoyo decidido del 
padre y familiares cercanos. De la actitud que asuma la mujer en su rol 
materno dependerá en gran parte del futuro del niño. 
De una relación basada en el amor entre el hombre y la mujer se concibe el 
embarazo, algunas veces, la relación es fruto del verdadero amor mutuo de 
pareja, mientas que en frecuentes ocasiones el embarazo se de por diversas 
circunstancias, entre los que cabe señalar, el engaño del hombre que 
demuestra amor para conseguir su cometido de disfrutar sexualmente de la 
38 
mujer, el descuido y la falta de planificación, la mujer es forzada a tener 
relaciones sexuales ya sea por el esposo, el amante ó el novio; o queda 
embarazada producto de una violación carnal. Estas circunstancias son 
negativas para el estado emocional de la mujer, asumiendo comportamientos 
de rechazo, angustia, decepción ante el embarazo, perjudicando así el 
desarrollo "normal" del futuro ser. Al respecto Klauss y Kennel señalan que: 
"La impresión sobre los cambios en la mujer, varían mucho, depende si se 
desea y se prepara para la preñez, si es casada, si se vive con el padre del 
niño, si tienen otros hijos, de los recuerdos de la infancia y de los 
sentimientos que abriga hacia el esposo o cónyuge (1976, 65). 
Otra situación que incide en el estado psicosocial de la mujer embarazada, 
es el ambiente familiar donde se desenvuelve, el cual la puede aceptar, 
comprender, apoyar, pero también la puede rechazar y negarle el apoyo 
necesario para que asuma la maternidad con gran eficiencia "Las 
condiciones personales y sociales que rodean a la mujer recientemente 
entrada en preñez influyen en la función interna como la mujer resuelve la 
aceptación del hecho" ( Villarraga, 1990, 27). 
Así mismo culturalmente la mujer vive en la familia desde muy niña, las 
influencias sobre la maternidad puesto que llevada a través de los regalos 
(muñecas, los juegos infantiles, el tener que cuidar a los hermanitos 
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menores, la van familiarizando con el hecho de que algún día ha de ser 
madre. Liliana Villarraga y Maritza Barroso, consideran que: "La mujer a 
pesar de sufrir cambios físicos y algunos signos vegetativos al estar 
embarazada, su primer contacto real con el nuevo hecho tenga más peso a 
nivel psíquico y/o mental que corporal, así al saberse preñada la remonta a 
sus fantasías de madre, y a sus juegos infantiles y le confronta su identidad 
de mujer y dentro de ella su propia historia del papel maternal" (42). 
Ahora bien, considerando la definición que sobre el embarazo da Cohen y un 
grupo de colaboradores que lo señalan como "El conjunto de fenómenos que 
desde la concepción hasta el nacimiento, permite la elaboración y 
maduración de un nuevo individuo" (1984, 42), se puede decir que para que 
se de un nacimiento normal del nuevo ser, se debe dar una serie de factores 
que al conjugarse dan pie a este normal desarrollo y nacimiento; al fallar 
alguno de estos factores, el proceso del embarazo se alterará en su 
evolución. 
Con el avance del embarazo la mujer se va preparando tanto física como 
psicológicamente para el parto y es aquí donde entra a jugar un papel 
importantísimo, el estado de la relación de pareja que está establecida, lo 
mismo que el ambiente familiar y la misma sociedad; en este sentido la mujer 
debe acudir al apoyo y asesoría que se de a menudo en el mismo medio 
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familiar por parte de la madre de la embarazada o de hermanas, mujeres que 
ya han sido madres, suegra y/o vecinas; así mismo los centros hospitalarios 
ofrecen programas de control de embarazo y maternidad, en donde 
finalmente la mujer tiende a dar a luz o parir el nuevo ser, la experiencia de 
la nueva madre luego de nacido el niño en el caso de salir airosa de tal 
evento es en la mayoría de los casos un acontecimiento de júbilo, tanto para 
ella como para el padre y los familiares, no importa que en algún lapso del 
embarazo se haya sufrido un poco por alguna circunstancia, luego sigue el 
camino de la vida para el nuevo ser, el cual dependerá de la actitud de la 
madre y del apoyo del padre y los familiares cercanos. 
"La mujer que acepta su estado de preñez antes de percibir los movimientos 
fetales, establece una relación afectiva con una persona humana y en su 
estado físico de compañía que sólo ella comprende (Cohen, 42). 
Por tal razón alcanzará generalmente un grado de dicha y felicidad al ver 
realizada la meta de traer al mundo un hijo, el cual ha concebido, nutrido y 
parido, quedando entonces el reto de criarlo y formarlo para su buen 
desarrollo, 
En el caso contrario el alumbramiento del niño puede general algunos 
estados emocionales en la mujer poco probables, debido a que no se 
41 
alcanzan las expectativas creadas ya sea por el sexo, el físico, el color del 
niño o por algún problema de carácter clínico que presenta la criatura. 
También se puede dar el caso en que la madre tenga a su hijo en la soledad 
y ausencia del padre (cónyuge) o de los familiares, lo que la hace sentir 
desamparada y sola ante el nuevo hecho de su vida puesto que "el 
embarazo es un acontecimiento siempre importante para la pareja y en la 
vida de la mujer, es un estado fisiológico que entraña consecuencias físicas 
y psíquicas diversas y no siempre normales" (165). 
De otra parte la mujer enfrenta a una cruda realidad, que la sumerge en 
depresión, marginalidad y discriminación por parte de la sociedad machista y 
desequilibrada, en lo que se llama diferenciación de los sexos en géneros. 
Género-Sexualidad-Cultura. En cualquier sociedad humana se espera de los 
hombres y las mujeres que tengan comportamientos adecuados a las pautas 
culturales establecidas como deseables. 
En la sociedad se establece una característica en la educación familiar, 
señalando dos roles, el machismo y el feminismo, en el que la mujer aparece 
como inferior y débil, reprimiendo desde niña a su autonomía y su 
independencia. 
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A la feminidad se le ponen atributos como suave, dulce, sentimental, 
afectiva, superficial, frágil, sumisa y así sucesivamente, hasta pasiva y 
masoquista, o siempre se ha preferido que la mujer no exprese su 
sexualidad, que la pone en situación defensiva frente a los asedios eróticos 
del hombre. 
Desde épocas infinitas, la mujer ha sido objeto de marginalidad y 
discriminación en los diferentes aspectos de la sociedad y la familia, aunque 
hoy por hoy, la mujer ha escalado posiciones y ha recuperado un amplio 
espacio dentro de la sociedad, aun se sigue presentando en gran porcentaje 
la sumisión de la mujer por parte de la misma sociedad, que ante el 
arraigado machismo, tiende a desfallecer especialmente en las familias de 
condiciones socioeconómicas, culturales de marginalidad y pobreza, donde 
la ignorancia e incapacidad de los padres los ha llevado ha vivir situaciones 
casi que humillantes que no se compadecen con la figura esbelta llena de 
ternura, amor y éxtasis, que enmarcan a ese ser humano llamado mujer. 
Es preciso recordar y aun vivenciar en época reciente, la venta de niñas que 
apenas florecen físicamente como mujer en cautividad (adolescentes). Ante 
la necesidad económica de la familia por unos cuantos pesos o ante el 
capricho del don Juan pudiente (económicamente) que para satisfacer su 
apetito machista, con su dinero hace de la indefensa mujer un objeto de 
compraventa, para luego dejarla echándola a su suerte y marcada por las 
costumbres culturales por haber perdido el "pudor y la honra" 
El rol de la mujer dentro del hogar es el de la servidora que debe atender al 
marido y satisfacer en sus caprichos la pena de ser maltratada y castigada; 
además de esto debe cumplir con el cuidado de los niños y con la 
inmensidad de labores domésticas. 
"El condicionamiento del sexo femenino a las imágenes culturales es más 
riguroso y el control más extremo sobre su conducta que es equivalente de 
la honra colectiva familiar. Su rol está limitado a la esfera hogareña por 
predominio de sus funciones biológicas". (ICBF, 1984, 37). 
Una acción femenina fuera del hogar dementaría el rol masculino frente a la 
comunidad y en el interior de la unidad doméstica. Por ello sus opciones 
creativas en el área social, económico, educacional, etc. Son muy limitadas, 
como limitado es su poder en la toma racional de decisiones en el hogar y en 
la responsabilidad que ellos generan. 
El factor psicológico de la mujer, va ligado a situaciones socioculturales y 
económicas, en donde prevalece el rol machista en el que se atenta contra la 
integridad física, moral y emocional de un ser humano, que posee las 
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mismas capacidades neruropsicológicas para actuar y cuyo único pecado es 
pertenecer al sexo opuesto, al género femenino, escondiendo el verdadero 
rostro e imagen de lo que ella encierra como lo es la mujer. 
En este sentido, la misma discriminación social vivida por la mujer, la lleva a 
sufrir una serie de situaciones, que se constituyen en factores desfavorables 
para el desarrollo de la estimulación en el niño y posiblemente en su normal 
gestación, nacimiento y oportunidad de vida para el mismo. 
Entre esta situaciones desfavorables se tiene: 
- Haber sido abandonado por el esposo o cónyuge 
- Abusada sexualmente 
- Abortos provocados o espontáneos anteriores 
- Prostitución 
- Alcoholismos, drogadicción 
- Situación económica precaria 
- Enfermedades venéreas 
- Ser hija de una madre abandonada o alcohólica 
Ser hija de una pareja de padres con antecedentes psiquiátricos o 
psicópatas 
Relación de pareja desestabilizada 
Proceder de una familia autoritaria, represiva y maltratante 
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1.2.4 El Vínculo afectivo y la estimulación adecuada. El afecto es un elemento 
esencial y fundamental a tener en cuenta en la estimulación adecuada. 
Mary Anne Trause, afirma que: 
Al nacer el bebé dista de ser una tabula rasa, por el contrario, no sólo 
se haya equipado por una serie de sistemas de conducta lista para 
entrar en actividad, sino que cada sistema ya se ha orientado de tal 
manera que los activan ciertos estímulos encuadrados dentro de una o 
más categorías amplias, lo interrumpen sistemas que sientan las bases 
para el posterior desarrollo de la conducta de apego (1994, 79). 
Encontrándose sistemas primitivos que intervienen en el llanto, la succión la 
conducta de aprehensión y la orientación del recién nacido, agregándose a 
estas semanas después, la sonrisa y el balbuceo y transcurridos algunos 
meses, el gatear y el caminar. 
Estas bases aunque rudimentarias son las que dan surgimiento a todos los 
sistemas discriminados y complejos que durante la niñez, la infancia y toda la 
existencia, intervienen en la conducta de apego dirigida hacia ciertas figuras 
en particular. 
El vínculo afectivo es la relación que existe entre la madre y el hijo. Este 
vínculo es crucial para la supervivencia y desarrollo del lactante, es probable 
que el apego que la madre experimente por su hijo sea el vínculo más sólido 
46 
del ser humano. Esta relación posee dos características singulares, una 
antes de nacer dentro del cuerpo de la madre y la otra después de nacer 
cuando su supervivencia depende por completo de ella. 
Este vínculo original entre la madre y el niño es la fuente donde llaman 
después los vínculos que habrá de establecer el niño y constituye la relación 
formadora en cuyo transcurso, el niño adquiere noción de sí mismo, para 
toda la vida; la fuerza y la característica de este vínculo influyen para la 
formación del vínculo con otras personas. 
Indudablemente que uno de los aspectos más importantes para el desarrollo 
infantil es el afecto, el cual se construye a través de un proceso en el que 
intervienen el propio individuo, la familia y la sociedad en general. 
La afectividad es considerada como el vínculo o fuerza que permite un 
desarrollo psicosocial de la persona, el cual empieza a gestarse desde los 
primeros momentos de vida del individuo y que depende en gran medida del 
ambiente familiar y específicamente de la relación entre el niño y los padres 
y más exactamente con la madre en los primeros años. 
La afectividad es realmente un aspecto importantísimo en la vida familiar y 
de acuerdo a la forma como se transmite, se exprese o comunique el afecto 
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entre los miembros de la familia, éste será armónico, fuente y perdurable o 
de otra manera, débil e inestable. El afecto se puede expresar a través del 
amor, caricias, cariño, besos, abrazos, susurros, halagos, palabras 
agradables, miradas tiernas, sonrisas y a través del respeto, la comprensión 
el diálogo y la aceptación de la persona como ser individual. La afectividad 
es fundamental para lograr el desarrollo de la personalidad del niño. Toda 
persona necesita dar y recibir amor, requiere sentirse parte de un grupo 
familiar y de amistad para lograr la identificación, es decir, incorporar o 
asimilar los atributos de otros en la propia personalidad. La persona que no 
logra establecer esta clase de vínculos afectivos casi siempre se siente fuera 
de si, rechazado, indeseado; por lo tanto se incapacita para formar lazos 
afectivos permanentes en el futuro y de relacionarse adecuadamente. 
El ambiente familiar en el cual los padres estimulan tempranamente a su hijo, 
la comunicación afectiva es armoniosa y duradera, lo cual hace que el niño 
se sienta seguro, valorado, tenido en cuenta como persona que ama, piensa 
y siente. "Gracias al constante flujo afectivo, el pequeño vive y crece en una 
atmósfera de seguridad que es la condición necesaria para el sano y 
equilibrado desarrollo intelectual y afectivo (42). 
Finalmente con respecto a la influencia del ambiente familiar para el 
desarrollo de la afectividad del niño como miembro de ese núcleo se puede 
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concluir que la valoración que en las familias se hace de las personas a la 
vez que es afectiva, por ser hijos, padre, madre, hermano o hermana, 
esposa o esposo, etc., es también un reconocimiento de las capacidades o 
cualidades que una persona posee y cuando las personas sienten que sus 
capacidades, atributos y condiciones son reconocidos por los demás se 
siente bien y dicho reconocimiento se convierte en un estímulo para su vida. 
En las últimas décadas los investigadores de diversas disciplinas han 
estudiado con gran constancia y minuciosidad el proceso por el cual el 
lactante humano entabla su vínculo afectivo con su madre, estudiosos e 
investigadores como Bawlby y Spitz descubrieron los desastrosos efectos 
que la separación prolongada de la madre ejerce sobre el niño en términos 
de su desarrollo motor, mental y afectivo. 
"El vínculo original entre madre e hijo es la fuente de donde emanan después 
todos los vínculos que habrá de entablar el niño y constituye la relación 
formadora en cuyo transcurso el niño adquiere noción de si mismo (Bowby, 
1983, 23). 
Dentro del período sensible si el neonato no se encuentra con la madre para 
estimularlo y alimentarlo el comportamiento maternal desaparece, en cambio 
si está presente la madre se vuelve sensible a las manifestaciones de 
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conductas del pequeño y responde a ellas. Este a su vez responde a la 
conducta maternal dándose así una interacción que establece el vínculo 
afectivo madre-hijo impidiendo su abandono. 
Desde la génesis del afecto a nivel humano se parte de las primeras 
manifestaciones de la conducta de apoyo del niño desde que nace y la 
estrecha relación que se establece entre la madre y el hijo, lo que va a ser 
desde ese momento esencial en su desarrollo. 
Es fundamental que al nacer el niño se revista de afecto, amor y ternura 
en forma adecuada, principalmente en el primer año de vida, edad 
considerada por algunos científicos como el período crítico en que el 
organismos está más apto para la adquisición de aprendizajes de 
estímulos externos. Las primeras experiencias afectivas vividas por el 
niño lo marcan de tal manera que pueden favorecer o desfavorecer el 
desarrollo de su personalidad. 
Los cuidados de la madre y su relación con el niño influyen en el desarrollo 
emocional de éste. Los acontecimientos en los primeros años don 
importantes para su vida posterior. Freud descubrió que la experiencia 
central del período de la niñez es la relación del niño con su madre. Los 
cuidados maternos inadecuados causan posibles trastornos como el 
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retraimiento, hostilidad, ansiedad, desajuste sexual, alcoholismo, lo que 
significa una conducta materna inadecuada. 
El bebé durante sus primeros meses se desarrolló mucho mejor si se halla al 
cuidado de una sola persona bien sea su madre o una madre sustituta. Es 
cierto que el bebé no distingue a una persona de la otra pero cuando él se 
relaciona básicamente con una sola, se establece entre ambos un sistema 
de comunicación que permite que las diferentes señales sean fácilmente 
identificadas y que por tanto la respuesta se produzca más oportunamente. 
La persona que el niño elige como figura de afecto central, es aquel ser que 
le brinda sus cuidados maternales con intensidad y calidad, la que responde 
a sus intentos de apertura social e interactúa más tiempo con el bebé. 
Investigaciones realizadas muestran que por lo general la figura de apego 
central es la madre o progenitora. Aunque el niño muestre apego hacia otras 
figuras humanas u objetos que satisface sus necesidades es insustituible su 
figura central de apego, es decir su madre, cuando con ésta ha establecido 
una fuerte interacción y una combinación, sólo presenta preferencia hacia 
esta figura. 
El vínculo afectivo que une al niño con su figura principal de apego debe ser 
fuerte y seguro que posibilite el desarrollo de vínculos similares con otras 
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personas. La inseguridad en este vínculo trae dificultad para establecer 
relaciones familiares, con los demás y más inhibido se encuentra para 
desarrollar una relación con otras figuras. 
El normal desarrollo psíquico de un niño lo asegura las señales afectivas 
recibidas por su madre cargadas en calidad, certidumbre, constancia y 
estabilidad. La conducta de apego se halla acompañada de sentimientos 
más profundos que cualquier otra conducta. La figura a quien va dirigida esa 
conducta despierta amor en el niño y seguridad de tal manera que el temor 
de perder esa figura de apego importante le produce ansiedad y puede 
sumirlo en el dolor en caso de su pérdida real. El niño que a su alrededor no 
tiene figura de identificación va a tener limitaciones para su adecuado desarrollo 
afectivo, aunque posea un normal desarrollo neurológico, no existen las 
personas que lo estimulen; por lo tanto, es importante que el padre y la madre 
desempeñen un papel muy claro de identificación en sus hijos. 
El primer espacio de socialización del niño es la familia, en donde interioriza 
de sus padres valores, costumbres, normas de esa cultura. Cuando no 
existe figura de identificación el niño carece de estas interiorizaciones, de 
personas con quien comunicarse en sus primeros años de vida, lo que va a 
afectar su desarrollo socioafectivo Los niños que no tienen esa figura que 
oriente su vida que le de valores van a dar muestras de timidez, inseguridad. 
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La multiplicidad de madre y de figuras de padres implica que el niño no 
pueda establecer una relación estable con una figura central, lo que va a 
generar en el niño conflictos graves de desequilibrio emocional debido a la 
inestabilidad presentada. 
Los niños que carecen de padres, son abandonados, viven en pobreza 
absoluta, en inquilinato donde viven muchas personas desconocidas o se 
encuentran con sus padres por la noche, los vínculos afectivos no se 
establecen en forma adecuada, se va a alterar tanto el proceso de 
socialización como la figura de identificación. 
Se ha comprobado que el padre juega un papel importante en el 
establecimiento de vínculos afectivos. Tanto el padre como la madre están 
en capacidad de dar afecto y desarrollarlo en sus hijos. De ahí que muchos 
padres hoy día participan activamente en tareas que antes eran de exclusiva 
competencia de las madres. 
Existen factores fundamentales que alteran el curso normal del desarrollo 
afectivo. Estos se dan a nivel psicológico, orgánico, características de la madre 
y por el aspecto cultural y socioeconómico de la familia y de la mujer. Estos 
factores al interponerse en la relación madre hijo en forma alterada va a afectar 
esta relación produciéndole toxinas psicológicas que van a dañar el niño. 
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Se ha comprobado que el niño que es rechazado por su madre, carece de 
apoyo emocional amplio comienza a mostrar una serie de síntomas que van 
a detener su desarrollo adecuado como: Detención en su crecimiento, emitir 
posiciones rígidas y muy estables, poca sociabilidad, manifestaciones de 
tristeza, trastornos psicomotores. Y en general la parte afectiva parece 
detenerse como si hubiera desaparecido. 
1.2.5 Implicaciones de la falta de estimulación y la Deprivación 
afectiva. Son muchos los estudios que se han realizado sobre los efectos 
de la deprivación y las consecuencias en los niños por la falta de estímulos 
psicológicos. 
Los diferentes estudios e investigaciones al respecto han cobijado 
especialmente la deprivación materna y las han clasificado en tres grupos: 
efectos en el desarrollo físico, efectos en el desarrollo mental y emocional de 
los niños. En el presente análisis no sólo se tendrá en cuenta la privación de 
la madre sino también del padre y del ambiente familiar en general como 
implicados en la tarea de formación de los niños. 
La deprivación psicoafectiva se da cuando el niño durante sus primeros años 
de vida, por causas o situaciones diversas, no tiene una relación afectuosa, 
íntima y continua con su madre o con una persona sustituta que le 
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proporcione el afecto, estímulos y cuidados necesarios para su desarrollo 
normal. 
Belwin y Ribble han hecho estudios directos, investigando niños en el primer 
año de vida sobre los efectos de la deprivación sobre la salud física, 
encontrando en los infantes enflaquecimiento, palidez, falta de apetito, sueño 
sosegado, falta de expresividad ante el arrullo, falta de atención, estados 
febriles transitorios, ausencia del hábito de succión y frecuentes 
evacuaciones. 
Se observa a menudo que muchas personas débiles y con diversos 
conflictos a nivel socioafectivo provienen de familias en las que han vivido 
una gradual carencia o deprivación afectiva. El niño que nace y crece en un 
ambiente familiar desfavorable, se muestra carente de afecto, su autoestima 
es baja y por tanto su desarrollo integral se verá afectado notoriamente. 
Spitz y Wolf encontraron que niños que fueron separados de sus madres 
después de guardar buenas relaciones entre la madre y el niño, los niños se 
vuelven llorones, chillones, pierden peso, presentan estacionamiento del 
desarrollo, presentan insomnio, tendencia a contraer enfermedades 
interrecurrentes, generalización del retraso motor, rigidez de la expresión 
facial, estos síntomas desaparecen al ser restituida la madre. 
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La falta de estimulación provoca en el niño una incapacidad de adaptarse a 
la presencia de los demás de sentirse cómodo; además no consigue tener 
suficiente conocimiento y experiencia de la realidad del mundo que lo rodea y 
la tendencia a aislarse, se perpetúa en él las fantasías manteniéndose así 
infantil, incierto, insuficiente y poco autónomo. 
La carencia de estímulos socioafectivos altera gravemente la personalidad 
del niño y su conciencia asume comportamientos impulsivos e incontrolados, 
es víctima de caprichos momentáneos, se siente inseguro, se torna rebelde y 
aislado. 
Si desde el primer año de vida, el niño que experimenta cierta apatía y 
carencias afectivas de parte de la madre, crecerá con cierta ansiedad y falta 
de seguridad y confianza en sí mismo y en los demás. Así mismo, una 
actitud de rechazo, de apatía o negligencia hacia el niño por parte del padre 
afectará el desarrollo del niño llevándolo inclusive a verlo como un ser 
extraño y tener en la madre la figura única de protección, lo cual podrá 
generar consecuencias funestas en la personalidad del infante. 
Por otra parte, Gardner, "señala que los niños criados en un ambiente 
privado emocionalmente pueden volverse raquíticos Señala además que la 
causa de ello puede ser que las pautas anormales de sueño inhiben la 
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secreción de las hormonas hipofisiarias, entre lo que cabe destacar la 
hormona del crecimiento. (1972, 121). 
n este sentido cuantos niños a nivel local muestran un alto grado de retardo 
físico, tanto en la talla como en el peso, a pesar de la mayoría de las veces 
viven con sus padres pero a costos de un ambiente de hostilidad en la 
comunicación afectiva emocional. 
Diversos estudios hechos por científicos como Spitz y Gardner, indican que 
la intervención de la hipófisis en el emanismo por privación tiene pruebas 
abundante, mostrando niños que en términos fe maduración, su edad ósea 
era tres años inferior a su edad cronológica. 
Como se puede ver la falta de estimulación adecuada y la deprivación 
afectiva deja en el niño huellas también pueden ser de carácter físico y de 
conducta. Las investigaciones al respecto, señalan como ante la falla de 
estímulos y vínculos afectivos, el niño puede sufrir trastornos en su 
crecimiento físico, su desarrollo motor, desarrollo del lenguaje y por 
consiguiente desarrollo socioafectivo. Los efectos adversos de la deprivación 
varían de acuerdo con su grado. Esta puede producir ansiedad, una 
excesiva urgencia de cariño, poderosos sentimientos de venganza y como 
resultado de estos últimos sentimientos de culpa y depresión. Un niño 
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pequeño aún inmaduro de mente y cuerpo, no puede hacer frente a todas 
estas emociones e impulsos. Las maneras en que responde a estos 
trastornos de su vida interior pueden acarrear desórdenes nerviosos e 
irritabilidad de carácter. 
En el caso específico de la presente investigación, los padres, especialmente 
la madre, muestran pocas manifestaciones de apego, de estímulo y afecto 
hacia su hijo; el padre ni se diga, generalmente se aleja. Son estas 
costumbres arraigadas en las que la crianza familiar los llevó a asimilar este 
tipo de comportamientos, debido a que seguramente el ambiente familiar en 
que se desenvolvieron cuando niños giraba en torno al excesivo machismo y 
autoritarismo por parte del hombre y la consabida sumisión por parte de la 
mujer. Así mismo, muchas de estas mujeres, se alimentan con 
resentimientos sicosociales como la poca comprensión familiar, extenuantes 
jornadas de trabajo, inestabilidad conyugal, los escasos recursos 
económicos, el maltrato físico y verbal recibido, entre otros, lo cual no les 
permite asumir su papel verdadero de madre o futuras madres, mostrando 
estos comportamientos poco afectuosos, en este caso si no se da una 
pronta intervención y prevención, vendrán los hijos, los cuales si logran 
crecer y al mantenerse en el mismo ambiente, asumirán los mismos 
comportamientos y así continuarán con esta cadena al tener también sus 
propios hijos, a los cuales puede irles pero aún, debido al arraigo del 
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desapego, al cual se le sumarán influencias externas que provienen del 
medio social en el momento vivido. 
Finalmente, para concluir este referente teórico sobre la estimulación 
adecuada, sus relaciones con el afecto y los efectos favorables para el 
desarrollo infantil si se dan las condiciones necesarias, lo mismo que las 
implicaciones desfavorables para ese desarrollo ante la deprivación 
afectivo y la inadecuada o poca estimulación, se resumen los siguientes 
aspectos: 
Los primeros años de vida del ser humano han sido identificados como 
cruciales para su futuro afectivo, intelectual, social y de salud personal. 
Parece evidente que durante los primeros años de vida no sólo existe un 
proceso de maduración neural, sino una construcción de la inteligencia y de 
la personalidad individual. 
Las primeras experiencias que vive el niño lo marcan para toda la vida. 
Aunque el niño no recuerde lo que vivió, lo que sintió en sus primeros años, 
los sentimientos permanecen: su confianza en las personas, la manera como 
se enfrenta a los problemas, el valor que se confiere a sí mismo y otros más, 
aspectos emocionales que se originan en el seno familiar y que perduran a lo 
largo de la existencia. 
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Las actitudes de quienes rodean al niño tienen gran influencia sobre el 
desarrollo socioemocional de éste: amor, aceptación, estabilidad, coherencia 
y consistencia son elementos básicos para la seguridad y crecimiento normal 
del niño. 
El niño establece una relación especial con la madre, el padre y el grupo de 
personas que conviven con él. Esta relación no es unilateral sino recíproca 
con formas de trato también especial de los alumnos que lo atienden y 
cuidan. 
La estimulación adecuada es considerada una acción que se realiza en 
forma sistemática con el fin de educar al niño desde la más temprana edad y 
tiene como objetivo primordial permitir que el niño desarrolle su propio 
potencial, que lo conlleve a reducir los factores que le sean desfavorables e 
impidan u obstaculicen dicho desarrollo. 
La estimulación adecuada se proporciona a través de un ambiente rico, en el 
cual el niño pueda realizar actividades de acuerdo con la edad en que se 
encuentra para lograr un mayor desarrollo, y las personas que estén al 
cuidado del niño no solamente se ocupen de alimentarlo y asearlo sino que 
también jueguen con él o bien le proporcionen situaciones en las que el niño 
se interese y las pueda coger. 
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La estimulación se puede realizar en cualquier momento del día, aún durante 
las horas de sueño, proporcionándole comodidad al niño y debe comenzar 
desde que éste nace, así mimos, no debe utilizarse como un programa 
rutinario y debe ser permanente. 
Al estimular al niño se debe tener en cuenta que éste aprende como un ser 
humano completo, ya que cuando se está con un niño se está con él 
completo, no únicamente con un aspecto motor, y la actividad que con él se 
realice debe mantener la integralidad. 
La estimulación no es fatigar al niño ni dar muchos estímulos. No se trata de obtener 
niños hiperestimulados, sino niños armoniosamente formados, que se sientan a gusto 
con un cuerpo y en todo ser al igual que con el ambiente que los rodea 
Tanto el ambiente como la maduración influyen en el desarrollo de un niño y 
ambas deben recordarse en el momento de estimular, para que no se 
subestimen las posibilidades del niño como tampoco se le obligue a hacer 
algo para lo cual su cuerpo no está preparado. 
El desarrollo tiene un patrón y todos los niños pasan por las etapas o fases 
del desarrollo siguiendo dicho patrón. El conocer las etapas del desarrollo 
facilita al adulto escoger las actividades apropiadas a la maduración del niño. 
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Las señales afectivas que el niño recibe por parte de sus madre, la 
constancia. La calidad, la certidumbre y estabilidad que estas señales 
ofrecen, aseguran su desarrollo psíquico normal. 
El desarrollo y estimulación psicológica son tan importantes como una 
alimentación adecuada y una buena higiene. 
La deprivación afectiva y la falta de estimulación adecuada puede provocar 
trastornos físicos y psíquicos en el niño, entre los cuales se pueden señalar; 
poco crecimiento corporal, pérdida de peso, agresividad, egoísmo, 
resentimiento, falta de confianza, timidez, autoestima baja. En niños recién 
nacidos o en los primeros meses se presentan enfermedades como: vómitos 
y dificultad respiratoria, cólico de los tres meses, dermatitis infantil, balanceo, 
juegos fecales, retraso en el sector social de su personalidad entre otros. 
Actualmente se llevan a cabo en diferentes países programas de 
estimulación adecuada, dirigidos a padres o sólo al niño, o incluyendo a su 
familia y comunidad, encontrándose últimamente algunos resultados más 
positivos. 
Con el marco teórico en referencia se considera que brindará las bases 
teóricas para alcanzar el objetivo propuesto en la presente investigación, 
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aunque cabe señalar que el tema de la estimulación y el afecto es aún más 
amplio y abarca muchísimos y profundos aspectos, en fin, se trata de 
esbozar lo necesario que conlleve a vislumbrar alternativas de intervención 
luego de la interpretación de los resultados que se obtengan al recoger la 
información. Así mismo, como profesionales de enfermería y encaminadas a 
una especialización que atañe mucho al campo de la atención materno 
infantil, como lo es el desarrollo infantil en los niños en condiciones de alto 
riesgo, el grupo investigador asuma la tarea con programas que circunden en 
beneficio del desarrollo infantil, comenzando por la madre gestante y su 
núcleo familiar, abriendo el camino para que los centros asistenciales de 
Sucre de carácter social como lo es el Hospital Regional de Sincelejo se 
concieticen y apoyen esta clase de programas. 
6.3 
2. METODOLOGÍA 
2.1 TIPO DE METODOLOGÍA 
Se utilizará una metodología de investigación de corte etnográfico, por 
tratarse del estudio de un grupo de mujeres bajo la misma situación como lo 
son las mujeres embarazadas que asisten al control en el Hospital Regional 
de Sincelejo. 
Este tipo de investigación se caracteriza en: 
Se apoya en la convicción de que las tradiciones, roles, valores y normas del 
ambiente en que se vive se van internalizando poco a poco y generan 
regularidades que pueden explicar la conducta individual y grupal en forma 
adecuada. 
Tiene como objetivo inmediato crear una imagen realista y fiel del grupo 
estudiado, que permita visualizar y contribuir en la comprensión de sectores 
o grupos poblacionales más amplios que tienen características similares. 
64 
Permite visualizar diversas y variadas técnicas para recoger la información y 
así alcanzar un análisis profundo de la situación en estudio. 
Con este tipo de metodología se pretende llevar un trabajo con un proceso 
abierto y permanente de descubrimiento y comprensión de esa realidad, de 
reflexión teórica sobre ella y si es posible de hallazgos que se traduzcan en 
problemas nuevos y enriquezcan el conocimiento sobre la vida de la mujer 
embarazada. Su modalidad será descriptiva e interpretativa, creando una 
teoría y una propuesta a partir de los datos que se obtengan. 
2.2 CATEGORÍA DE ANÁLISIS 
2.2.1 Maternidad y Ambiente Familiar. Se refiere a la forma como s se da 
la maternidad en un ambiente familiar determinado. Es decir, el nivel de 
aceptación o de rechazo de la familia hacia la mujer embarazada, así mismo, 
las condiciones sociales en que se desenvuelve la familia. 
El ambiente familiar que asume la maternidad de una de sus miembros con 
aceptación y comprensión, es aquel que atiende que el embarazo en la mujer 
es la formación de un nuevo ser, de una persona que viene al mundo, sin 
importar las condiciones en que este embarazo se dio. 
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Sin embargo, en el ambiente familiar se puede generar rechazo e 
incomprensión hacia la mujer embarazada, debido a conflictos dentro del 
mismo hogar, por condiciones socioeconómicas difíciles o por la poca 
comunicación entre los miembros de la familia. Esto crea desasosiego e 
intranquilidad en la mujer embarazada, la cual transmite esto al futuro 
individuo. 
2.2.2 La estimulación adecuada en el medio familiar. Es la concepción, 
idea u orientación que tanto la madre como el padre y los demás miembros 
de la familia poseen acerca de la estimulación adecuada, el cual puede estar 
enmarcado por dos polos. 
El conocimiento de la importancia de la estimulación adecuada y su función 
primordial de proporcionar al niño las experiencias que éste necesita desde 
su concepción y nacimiento para desarrollar al máximo su potencial 
psicológico y en el que juega papel fundamental la madre y el padre. 
El completo desconocimiento acerca de la importancia científica que la 
estimulación adecuada implica para el desarrollo psicosocial del niño, 
reduciéndose a conocimientos empíricos del deber de madre para cuidar a 
sus hijos y del papel del padre como macho que engendra y busca los 
medios de subsistencia. 
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Ambos conceptos pueden estar ligados al medio cultural y social y a 
costumbres tradicionales heredadas de sus generaciones pasadas, así 
mismo puede deberse al tipo de orientación y capacitación recibida al 
respecto durante el periodo de control prenatal en los centros asistenciales 
de salud y en el mismo medio familiar. 
2.2.3 Manifestaciones afectivas en la familia. Son los medios que utilizan 
los miembros de la familia para expresar y desarrollar el vinculo afectivo ya 
sea en la relación de pareja o en la relación parental. 
Las manifestaciones afectivas pueden ser favorables o desfavorables para el 
desarrollo del niño. En el primero de los casos, se dice que son favorables 
como se expresan bajo un clima de comprensión y amor de padres a hijos, 
utilizando caricias, arrullos, palabras tiernas, los abrazos, el dialogo, entre 
otros. En el segundo caso es desfavorable cuando estas manifestaciones se 
dan bajo un ambiente de agresividad, incomprensión e intolerancia; 
predominando el rechazo, el irrespeto, el autoritarismo. Del tipo de 
manifestaciones afectivas, dependerá el desarrollo psicológico del niño. 
2.2.4 Relación de pareja. Es el establecimiento de la unión entre un 
hombre y una mujer fundado bajo lazos de amor, comprensión, afecto y 
aceptación mutua, el cual propende por la generación de proyectos de 
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vida hacia el futuro, hacia la búsqueda de la constitución familiar con la 
llegada de los hijos. 
Una relación de pareja estable y comprensiva, brinda estimulo y apoyo a la 
futura madre, lo cual se constituye en beneficioso para el desarrollo del ser 
en formación. 
En cambio el establecimiento de una relación de pareja inestable, 
incomprensiva y poco comunicativa, generará resentimientos en la madre, 
afectándose así la buena marcha del proceso de formación del nuevo ser. 
Cuando la relación de pareja se rompe definitivamente, la mujer embarazada 
sufre mayores alteraciones, repercutiendo esto negativamente en su relación 
con el hijo. 
2.2.5 Papel del padre en la estimulación adecuada. Es la importancia que 
el rol de padre tiene para el desarrollo del niño. 
De la forma como asuma el padre su papel como miembro activo en el 
proceso de formación de un nuevo ser, dependerá su desarrollo tanto físico 
como emocional. 
Un padre que brinde apoyo y estimulo tanto a la madre como al niño desde 
su concepción, embarazo y nacimiento y cuidados cumple un verdadero 
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papel de padre y entiende así que esa tarea no debe dejarse sólo a la madre 
ya que el ser en formación forma parte de él. 
Cuando el padre se limita única y exclusivamente a su papel de macho que 
engendra y se olvida de su papel de padre, afecta no sólo la relación de 
pareja, sino los canales de comunicación con el niño. 
De ahí la importancia de ver al padre cargando, acariciando, dialogando, 
bañando, jugando, alimentando, vistiendo y cuidando al niño desde sus 
primeros días, es decir participando en el proceso de estimulación adecuada, 
para crear un niño seguro de sí mismo y de los demás, afectuoso y con una 
autoestima elevada. 
2.3 UNIDAD DE ANÁLISIS 
El Hospital Regional de Sincelejo es una empresa social del Estado, 
prestadora de servicios de salud, que funciona desde el año 1977. 
Su origen se debió a la necesidad de dar respuesta a la creciente demanda 
insatisfecha de servicios de salud a la comunidad que no alcanzaba a cubrir 
el antiguo Hospital San Francisco de Asís. 
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La institución como organización debe responder a la tendencia filosófica del 
desarrollo de la mayor capacidad productiva de los individuos y de su 
comunidad en las áreas social, económica y política con el fin de satisfacer 
las necesidades sin que éstas dependan de la distribución de la riqueza, lo 
que quiere decir que además de la prestación de servicios integrantes de 
salud de calidad a la comunidad con eficacia y equidad, debe preocuparse 
por su rentabilidad, crecimiento, desarrollo y supervivencia. 
Actualmente el hospital cuenta con 18 enfermeras profesionales y 263 
auxiliares de enfermería, 50 médicos entre especialistas y médicos 
generales, lo cual no es suficiente aún para atender la gran demanda de 
pacientes que acuden al servicio. 
El Hospital Regional de Sincelejo ofrece las especialidades de Medicina 
Interna, Ginecoobtetricia, Pediatría y Cirugía, además de otras 
subespecialidades como Otorrinolaringología, Neurología, Neumología, 
Terapia de lenguaje, Psiquiatría, Traumatología, Fisioterapia, Fisgaría, 
Nutrición y Dietética, Odontología entre otros. Así mismo ofrece servicios de 
Radiología, Laboratorio Clínico, Ecografía, Banco de Sangre, entre otras. 
Al Hospital Regional de Sincelejo, acuden pacientes de los distintos 
municipios y poblaciones del departamento de Sucre, constituyéndose en el 
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principal centro de atención hospitalaria del mismo, generalmente acuden 
personas de estrato socioeconómico medio, medio-bajo y bajo. Tiene 
capacidad de albergar a 164 pacientes y sus habitaciones, camas y dotación 
se encuentran en regular estado. Diariamente se atienden en urgencias, 
hospitalización y consulta externa aproximadamente 250 pacientes. Uno de 
los servicios más concurridos es el de maternidad y el programa prenatal; a 
él acuden madres de escasos recursos económicos y provienen de las zonas 
rurales y la zona urbana de Sincelejo, lo mismo que de municipios cercanos 
a la capital. La mayoría son mujeres que se encuentran entre los 13 y 35 
años de edad, con un nivel de escolaridad bajo, con estado civil más 
frecuentemente de madresolterismo y unión libre. Estas madres en su 
mayoría conforman familias de tipo mixto, con costumbres y creencias que 
influyan en el buen desarrollo del embarazo, parto y posparto. 
2.4 UNIDAD DE TRABAJO 
La población escogida son 15 madres y sus cónyuges que asisten al control 
prenatal de la consulta externa del Hospital Regional de Sincelejo, cuya 
selección se hizo a partir de los siguientes criterios: 
Estudio de su historia clínica 
Ultimo trimestre de embarazo 
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Condiciones de marginalidad de que proceden 
Grado de escolaridad bajo 
Forma de conformación de pareja (madresolterismo, unión libre) 
Experiencia de partos anteriores. 
Son pacientes que viven normalmente en barrios focalizados como pobres, 
algunos de los cuales están saturados de zonas periféricas, también son 
provenientes de barrios de invasión donde habitan muchos desplazados por 
la violencia. Las condiciones de vivienda son precarias, con escasos 
servicios públicos básicos y generalmente en condiciones de hacinamiento. 
Parejas establecidas bajo el vínculo de unión libre en su mayoría y algunos 
casos de madresolterismo, matrimonio católico y de viudez. 
Son parejas que cuentan con promedios de hijos 4, 5, 6 y hasta 12 y algunos 
casos uno o cero niños, es decir van a tener la primera experiencia. 
El nivel de escolaridad de estas personas en algunos casos básica primaria, 
algunos estudios de bachillerato, educación informal y alto grado de 
analfabetismo. 
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Son el prototipo hombre-mujer, laboriosos, alegres, desprevenidos, 
extrovertidos y conformistas, donde el hombre asume el rol de machista y 
generalmente la mujer es sumisa. 
Se ocupa generalmente en actividades agrícolas, vendedores ambulantes, 
amas de casa, servicios domésticos, no posee sueldo fijo y sus ingresos son 
muy bajos, en muchos casos estos trabajos son compartidos por el hombre y 
la mujer, pero se dan bastantes casos en que la mujer sólo se dedica a 
cuidar a los niños y a los oficios domésticos. 
Estas madres se seleccionaron, por presentar características significativas, 
que pueden servir de soporte al tipo de investigación y metodología 
empleada y así alcanzar respuestas a la problemática planteada. 
2.5 PROCEDIMIENTO 
Para el desarrollo de la investigación se tiene en cuenta el siguiente 
procedimiento: 
Observación y diálogo directo con las madres o mujeres embarazadas que 
acuden al Hospital Regional de Sincelejo con la finalidad de conocer algunas 
características de las mismas y su pensamiento acerca de la estimulación 
adecuada. 
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Revisión y estudio de historias clínicas de las mujeres embarazadas para 
conocer características de vida y de salud que ayuden a la selección de la 
unidad de trabajo. 
Reunión con los directivos del hospital para darles a conocer los alcances y 
objetivos del proyecto e involucrarlos en el mismo como agentes de apoyo. 
Reunión con el grupo de madres y padres que presenten características 
especiales, para explicarles los motivos y alcances del proyecto y obtener de 
ellos su punto de vista al respecto. 
Selección de la unidad de trabajo, teniendo en cuenta algunos criterios de 
selección. 
Reunión con el grupo seleccionado, para sensibilizarlas acerca del proceso 
en el cual van a participar y canalizar algunas resistencias al mismo. 
Visitas domiciliarias a las familias de las mujeres seleccionadas con el fin de 
socializar a sus miembros sobre el trabajo del cual serán participes y así 
mismo conocer algunas características de las condiciones de vida en que se 
desenvuelven. 
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Toma de testimonios que permitan conocer el transcurrir diario, los estilos de 
vida, las relaciones entre la pareja, con los hijos y el ambiente familiar en 
general. Para esto se aplicarán distintas estrategias que faciliten la obtención 
de testimonios reales y espontáneos. 
Análisis descriptivo e interpretativo de la información recogida teniendo en 
cuenta las categorías de análisis, las hipótesis planteadas, las preguntas 
orientadoras, lo mismo que el problema planteado. 
Establecimiento de conclusiones y planeación, programación de estrategias y 
acciones preventivas de intervención hacia la solución del problema. 
2.6 TÉCNICAS DE RECOLECCIÓN DE LA INFORMACIÓN 
Para la toma de información se tuvo en cuenta: 
La observación directa. La cual permite visualizar algunas características del 
problema, teniendo en cuenta las categorías de análisis planteadas. 
Esta observación ha de darse en el centro hospitalario y en el hogar durante 
las visitas domiciliarias. 
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Observación y estudio de historias clínicas, con el fin de conocer algunas 
características de las pacientes, sus condiciones físicas de salud, 
marginalidad, etc. Que permitan seleccionar la unidad de trabajo. 
La entrevista no estructurada: medio eficaz para la toma de testimonios o 
historias de vida, para la aplicación de la metodología etnográfica. Este tipo 
de entrevista consiste en "crear una situación de diálogo flexible susceptible 
de reorientarse en el transcurso de la charla". 
Aunque es necesario elaborar un plan original donde se señale la técnica a 
tratar y los aspectos de mayor interés para el investigador; lo cual se utiliza 
tan sólo como una guía que debe permitir desviaciones o 
complementaciones no pensadas en un principio, pero vistas como 
relevantes en el desarrollo mismo de la situación. 
Para la aplicación de este instrumento, se realizarán visitas domiciliarias a 
las familias de la unidad de trabajo y en lo posible se tomará el testimonio a 
la mujer embarazada con su cónyuge previo acuerdo de la pareja a partir de 
confrontar el punto de vista de cada quien y detectar la realidad de la 
situación, de acuerdo con las categorías de análisis planteadas; en caso de 
no contar con la presencia del hombre por determinada causa se escuchará 
la versión de la mujer únicamente. 
76 
Finalmente este tipo de entrevista permite la utilización de recursos como el 
diálogo informal, grabaciones, visitas domiciliarias, filmaciones entre otras. 
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3. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS 
3.1 ANALISIS DESCRIPTIVO 
3.1.1 Testimonio N°. 1. De 30 años de edad y siete meses de embarazo, 
es una mujer de estatura mediana, aproximadamente 1.65 cms de estatura, 
morena de cabellos rizados, manifestó haber terminado bachillerato 
completo, mostró seguridad y gran desenvolvimiento al narrar su experiencia 
de vida. 
Reside con su familia en el barrio El Divino Niño, sector subnormal de la 
ciudad de Sincelejo, en una vivienda de material, en obra negra, cuenta con 
dos habitaciones, sala, baño y cocina, tienen algunos enseres y poseen 
algunos servicios básicos. 
Estudie todo el bachillerato y me dedico a las labores domésticas en mi 
casa, tengo una niña y ahora me encuentro embarazada. Mi esposo trabaja 
de pintor, se gana diario entre seis a siete mil pesos, pero hay veces que 
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no tiene trabajo fijo. 
El embarazo fue planeado, la niña está contenta porque estoy embarazada y 
le voy a dar otro hermanito; mis familiares y los de él están contentos y 
dicen que es mejor tener los hijos temprano. 
Me parece que he oido hablar de estimulación, pero no se mucho, dicen que 
es muy importante pero que sale caro. 
Yo alimento a la niña, la acaricio, la beso, la mimo y así mismo hace su papá 
cuando viene del trabajo, cuando cojo rabia con la niña, le digo que se quite 
porque si no le pego, yo no le pego mucho, a veces me controlo y le 
demuestro cariño, jugando con ella. 
Mi esposo me ayuda mucho con la niña, pero él de darle tetero y cambiarle 
de pañal, no, él no sirve para eso... ja- ja- ja. Cuando ella nació la cargó 
enseguida y la paseaba para contentarla; después del parto se mudó para 
otra cama, para que yo estuviera c,omoda con la bebé... ojalá que con este 
embarazo todo salga asi de bien, dicen que uno debe ayudar al niño a 
crecer desde la barriga, alimentandose bien y asistiendo al control en el 
hospital, acariciandose la barriga, hablándole... menos mal que mi marido en 
eso si es bueno, ja - ja, él me acaricia la barriga, le habla, juega y se pone 
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muy contento. él no se preocupa, como otros hombres que dicen que si la 
mujer no les da un varoncito, enseguida la dejan, no señoras... ní él ni yo 
tenemos preferencias por un sexo, si es niño bien , si es niña también, 
porque de todas maneras es hijo de uno. 
Cuando el embarazo de la niña y ahora siempre fuimos iguales, las 
relaciones sexuales han sido normales, claro que con mucho cuidado, hay 
gente que dice que eso es perjudicial para la criatura, entonces uno debe 
buscar más orientación de los que saben.. yo tengo mucha confianza con mi 
mamá, será por eso que me he comprendido bastante con mi marido y con 
nuestra hija, tengo mucha alegría y espero que mi niño nazca bien. 
Análisis del Testimonio según las Categorías: Según lo palpado en la 
visita domiciliaria, se evidencia un ambiente familiar sólido y de plena 
aceptación hacia la mujer embarazada, así mismo se da valor a la 
procreación y al ser que se espera, sin los atenuantes de la preferencia por 
un sexo u otro. 
Existe una concepción hacia la estimulación adecuada, sobre lo importante 
para el desarrollo del niño y otra hacia la creencia o información errónea de 
altos costos económicos para dar una estimulación eficaz; sin embargo 
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padre y madre dan signos de apoyo y protección al niño desde el embarazo 
y después del nacimiento. 
Así mismo se establece un claro vinculo afectivo entre la pareja y entre ésta 
y los hijos, aunque por momentos se acuda a la amenaza. 
La pareja es consciente de la importancia del trato recibido en la niñez por 
los padres, y aducen que ha sido fundamental para mantener una 
relaciones armónicas. 
La situación económica no ha sdio impedimento para el establecimiento de 
las buenas relaciones familiares y por el contrario, parece darles animo 
necesario para luchar dignamente por el desarrollo de la familia. 
La relación de apreja se ha fundado en la comprensión y apoyo mutuo, con 
las lógicas limitaciones de las jornadas de trabajo que debe asumir el padre. 
De igual forma el papel del padre en la estimulación adecuada es 
significativo en el sentido de la confianza existente entre el hombre y la 
mujer y las deshinibiciones que él tiene para colaborar y asumir la tarea 
verdadera de padre. 
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La armonía reinante en ésta familia, juega un papel importante en el nivel de 
educación de ambos conyuges, sin embargo son conscientes de adquirir 
mayor experiencia y recibir orientación y apoyo profesional para continuar 
solidificando las relaciones familiares. 
3.1.2 Testimonio N°. 2 Jóven con 20 ñaos de edad y 8 meses de 
embarazo mujer de baja estatura, cabello agajado y de color castaño, tez 
morena, dentadura en mal estado abdomen globular por preñez, 
extremidades inferiores sin edemas; de actitud sincera y consciente de la 
responsabilidades que la vida le ha dado, manifiesta ser analfabeta y vivir 
contenta con su relación familiar. Reside con su familia en el corregimiento 
de San Jacinto zona rural del municipio de sincelejo, en una casa con techo 
de palma, paredes de bahareque y piso de tierra en regular estado de 
conservación. Su distribución es de un cuarto, una sala, cocina al aire libre 
con fogón de leña, característica de la vivienda de la familia pobre de eta 
región, cuenta con servicios de energía, carece de agua potable y otros 
servicios básicos. 
Cuando me conoci con mi esposo, mis papás estaban de acuerdo porque ya 
él tenía experiencia y entonces me decían que si me metía con un 
muchacho jóven, me hacia el daño y podía después abandonarme , en 
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cambio que ya éste señor habia tenido un fracaso. Al principio a mi no me 
gustaba mucho pero después si me agradó y yo lo acepté, él tiene 32 años y 
trabaja la albañilería y yo trabajao lavando y ganandome la vida de batea 
aqui en mi casa, no es mucho lo que ganamos pero con eso estamos 
satisfechos. 
Este es el tercer embarazo, he tenido un aborto, tengo un hijo varón vivo y el 
de la barriga son tres, y si Dios quiere tiene que nacer sano Cuando mi 
esposo supo que estaba embarazada se puso contento este embarazo lo 
estabamos esperando, mi esposo quiere que sea una niña y yo también. El 
desde que nacen los carga y me ayuda con los cuidados del niño, o sea con 
el otro fue así, él le habla a la barriga y yo también, o sea que él está 
contento y quiere una hembra. 
Si nace niño también tengo que recibirlo, porque ajá; él también dice que si 
nace varón hay que aceptarlo, que como se hace, el niño que esta vivo lo 
tiene muy pechichon a pesar de que él tiene cinco hijos por la calle con otra 
señorra, pero como I otra mujer lo dejó y se fue con otro. 
Entre él y yo, las relaciones son iguales antes y durante el embarazo, nunca 
ha cambiado a dormir solo, siempre hemos sido iguales desde que nos 
conocimos. 
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Con mis padres siempre tiene buenas relaciones, ellos me aconsejan mucho 
para que no fuera por el mal camino, siempre me trataron bien, actualmente 
me la llevo muy bien con mi papá, porque mi mamá se fué con otro y dejó a 
mi padre solo, pobrecito... nosotros somos siete hermanos, cuatro de ellos 
andan trabajando, mi papá trabaja pero está muy enguayabado, a mi cargo 
tengo los dos hermanos menores, mi marido los acepta y no quiere fiesta 
con ellos. 
Cuando mi mamá viene por acá yo le reprocho lo que hizo, ella siempre se 
queda callada, yo le recuerdo cuando ella me aconsejaba a mi, pero se 
entristece, o mete otra conversación ahora le manda alguna cosa de comer a 
los pelaos, pero nosotros estamos muy resentidos con ella. 
Yo ahora no cuento con mi mamá para lo del parto, antes contaba con su 
apoyo y consejos, pero yo estoy muy resentida con ella, por eso necesito 
recibir orientación, mi marido me acompaña algunas veces a los controles al 
hospital, pero como debe trabajar mucho, todas las veces no puede hacerlo, 
en realidad no sé que es estimulación Temprana, nunca he oido hablar de 
eso... y como en los otros partos, acá en el monte, los atendió una 
comadrona, esas no saben de eso, ahora estoy siguiendo el control con 
ustedes, y espero no tener problemas con el bebé. 
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Analisis del Testimonio Según las Categorias. El embarazo fue bien 
recibido en el embiente familiar, aunque hay preferencia en determinado 
sexo, se ha valorado el estado de preñez y lo que significa traer al mundo un 
nuevo ser. 
Las condiciones socioeconómicas no son las más óptimas, pero no 
constituyen impedimento en el deseo de la madre de brindar al nuevo ser 
todo el cuidado que requiere. Desconoce la terminología sobre estimulación 
adecuada; más empiricamente, la pareja brinda espacios de apoyo 
spcioafectivo a los niños; las anteriores experiencias de parto las ha tenido 
con personas que se dedican a ello sin ningún conocimiento científico al 
respecto. 
La relación de pareja, se encuentra fortalecida, aunque aparentemente ésta 
se dió por conveniencia de los padres de la mujer, se ha conservado y 
restablecido, llegando a comprenderse mutuamente; el padre ha jugado un 
papel fundamental en la crianza de los niños, generando espacios de 
encuentro con la mujer y los niños. Desde el embarazo hasta el nacimiento 
y posterior crianza. 
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Más sin embargo, existe un poco de inseguridad porque había sufrido la 
pérdida del segundo bebé, lo cual les ha despertado el deseo de tomar muy 
en serio lo del embarazo hasta el nacimiento y posterior crianza. 
Más sin embargo, existe un poco de inseguridad porque había sufrido la 
pérdida del segundo bebé, lo cual les ha despertado el deseo de tomar muy 
en serio lo del embarazo, asistiendo al control prenatal en el hospital 
regional de sincelejo. 
De la mujer se tiene que guarda un resentimiento interior hacia su madre, 
por una actitud de la progenitora de abandonar a su padre y hermanos, 
perdiendo práticamente los niveles de confianza que entre las dos 
existieron. 
Por su parte, el hombre guarda en su interior la experiencia de un fracaso 
familiar anterior, lo cual hace pensar, que en esta segunda oportunidad trata 
de salvaguardar su nuevo núcleo familiar, dando todo de si para con su 
esposa e hijos. 
3.1.3 Testimonio N°.3 Esta es una mujer de 23 años de edad, con siete 
mese de embarazo y 50 
 años de bachillerato, delgada, de piel clara, cabello 
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crespo largo de color castaño, ojos negros, no se observa edema de 
miembros inferiores, se observa tranquila y serena al narrar su experiencia 
de vida, reside en el barrio bogotá sector periférico de la ciudad de sincelejo, 
con escasos servicios básicos, en una vivienda poco acondicionada, techo 
de palma y paredes de cemento, es éste un sector marginado de la ciudad. 
Mi actual esposo vende colchones y yo me dedico al hogar, tenemos un 
ingreso familiar muy bajo, que apenas nos alcanza para subsistir, tengo una 
niña de cuatro años, vive con la abuela, pero no es del señor con quien vivo, 
ahora tengo siete meses de embarazo, recuerdo de mi infancia que me 
dieron estudios hasta quinto de bachillerato, deje de estudiar porque mi 
papá falleció, tuvo un accidente. Cuando mi papá vivía, estudiábamos en 
un colegio privado, pero después por motivos económicos deje de estudiar y 
fue cuando conocí el papá de la niña y tuve mi fracaso con él. Sali 
embarazada de la niña, me la negó, o sea que dijo que no era hija de él, en 
mi casa mi mamá me reprochó el embarazo, mi hermano me iba a hechar de 
la casa, pero mi mamá no aceptó y dijo que que se podía hacer, me tocó 
trabajar embarazada para alistas del embarazo; ahora mi mamá me está 
criando a la niña ahora es su nieta preferida. Actualmente vivo con otro 
marido, mi familia lo aceptó, ya es todo diferente, pero cuando salí 
embarazada y había tenido un fracaso él me tuvo que llevar para su casa. 
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El aceptó el embarazo porque desea tener un hijo, de vez en cuando me 
toca la barriga, para ver si el niño se mueve, afortunadamente, cuento con el 
apoyo de un hombre y de mi familia, pero de todas maneras uno necesita 
una orientación, por eso yo acudo al hospital al control del embarazo, de la 
estimulación adecuada según entiendo es como se enseñan al bebé desde 
chiquitico, pero no se mucho de eso y me gustaría tener conocimiento, para 
darle a mi hijo toda la atención que necesita. 
Lo malo que veo en mi marido, es que a veces es muy cascarrabias, es 
bastante seco conmigo, y de vez en cuando está de buen humor, en cambio 
yo soy bastante amorosa con él, he tenido algunas molestias con las 
relaciones sexuales, pero mi marido me ha comprendido, lo malo es cuando 
llega borracho, que a veces quiere hacerlo y yo no acepto„ entonces él se 
pone bravo y se cambia de cuarto, pero después bueno y sano me sabe 
entender tengo la espeanza que él quiera mucho nuestro hijo y ojalá nazca 
sano y fuerte, no importa que sea niño o niña. 
Análisis del Testimonio Según las Categorías. El ambiente familiar para la 
maternidad de esta mujer, ha sido condicionado en el sentido de valorar el 
nacimiento de un niño por el establecimiento en la relación de apreja; esta 
se evidencia por cuando en el primer embarazo la mujer no contaba con el 
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apoyo del hombre, a lo cual la familia de esta reprochaba y maldecia éste 
embarazo, en cambio el segundo embarazo es aceptado en el núcleo 
familiar, porque existe relación de pareja. 
Las precarias condiciones socioeconómicas, han repercutido en el proceso 
de embarazo de la mujer, por cuanto han vivido la experiencia del trabajo 
pasado en estado de preñez. La madre posee algunas ideas sobre 
estimulación adecuada, pero considera que aún puede aprender mucho más 
acerca del estimulo y apoyo al niño desde la gestación hasta los primeros 
años. 
Sin embargo la desorientación y arraigo cultural machista de algunos 
miembros de la familia, especialmente de la mujer, han sido obstáculo para 
que solidifiquen lazos afectivos entre la madre y sus hijos. 
La nueva relación de pareja tiene rasgos positivos y negativos, por un lado 
la mujer demuestra muchas veces necesidades de cariño, calor y 
manifestación afectiva de parte del hombre, quien por momento se torna 
agresivo e incompresivo, hecho que repercute negativamente en el estado 
de animo de la mujer y del bebé en gestación, sin embargo, el hombre ha 
dado su aceptación al arreglo hacia su futuro hijo y esporadicamente le 
brinda caricias y halagos tanto a la madre como al bebé en la barriga. 
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Por todo lo anterior, se evidencia la necesidad en ésta pareja de apoyo y 
orientación que ayude a solidificar la relación y permita dar al niño una 
esperanza de estímulos y cuidados necesarios hacia un desarrollo 
socioafectivo óptimo. 
3.1.4 Testimonio N°. 4. Con 23 años de edad y seis meses de embarazo, 
rinde el testimonio en forma tranquila, serena y con gran facilidad. Una 
señora con textura gruesa, de tez morena, cabellos lacios, ojos grandes y 
negros con muestras de edema en sus miembros inferiores, resignada dice 
no haber tenicló la oportunidad de estudiar porque sus padres jamás le 
ofrecieron estudios. Reside con su familia en el barrio Uribe Uribe, sector 
marginal del municipio de sincelejo, en una casa con techo de palma y 
paredes de bahara9ue, puerta de zinc y piso de tierra, con escasas 
dependencias habitacionales, con algunos elementos de hogar y no posee 
todos los servicios. 
Tengo tres hijos, una de seis, una de cinco y una de dos, yo no tengo 
trabajo, mi marido es cobrador de colectivo, gana a diario de 3 a 4.000 mil 
pesos aqui vivimos 7 personas, mi papá trabaja machete, mi mamá se 
queda aqui conmigo, es ama de casa, tengo seis meses de embarazo, hasta 
ahora no he tenido problemas con el mismo. El embarazo fue por 
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descuido, yo no me estaba cuidando, pero ahora estoy contenta y mi marido 
también, porque Dios me lo mandó por algo. Él no me dijo nada, sólo dijo 
¿otra vez?. Mis familiares lo han recibido bien, hubo familiares que dijeron 
que lo botara, porque no es conveniente otro niño con la falta de plata que 
tenemos. 
Nunca he oido hablar de estimulación adecuada, yo he criado a mis hijos 
como se debe criar, educación, cariño y darle amor, yo se los manifiesto 
acariciándolos, pero cuando hacen cosas malas, también los castigo, les 
pego con tabla, con cinturón, con lo que encuentre, lo les doy. Mi mamá no 
me maltrataba, porque yo le entendía lo que ella me decía. 
Yo acaricio al bebé en la barriga y le hablii, pero mi marido no lo hace, 
porque él dice que eso es para los locos, porque un niño en la barriga no 
oye, ni entiende nada. El trabaja y muy poco me ayuda con los bebés, dice 
que le da miedo darles tetero con los otros niños, él papá los regaña, pero 
no les pega, yo soy quien les pega, mi marido dice que quiere tener otro 
varoncito, porque las mujeres son muy traviesas. 
Desde que estoy embarazada, han disminuido las relaciones sexuales por 
las molestias que tengo, cuando paro el bebé, mi esposo se separa y se va a 
dormir a otro cuarto, porque le molesta el llanto del niño.. cuando voy a parir 
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me acompaña al hospital una hermana mía, porque mi marido siempre está 
trabajando. 
Análisis del Testimonio Según las Categorías. El ambiente familiar para 
este embarazo de esta mujer no es satisfactorio, se puede decir que es de 
hostilidad, pero cuando los familiares desaprobaron el embarazo e hicieron 
sugerencias criminales inhumanas aduciendo las precarias condiciones 
económicas. 
Ante esta situación y el descuido anunciado por la madre, se deduce la falta 
de orientación, educación en el aspecto de planificación familiar. La madre 
desde su condición de mujer y poseedora del instinto maternal, manifiesta 
brindarle los cuidados necesarios a sus hijos, pero aduce desconocer los 
alcances de la estimulación adecuada y su significado. El ambiente para las 
manifestaciones afectivas en ésta familia es de hostilidad, se expresa en el 
castigo y maltrato y se descalifica la sexualidad de los hijos por parte del 
padre, al mostrar preferencia por un determinado sexo, ante el arraigo 
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machismo de esta región. 
La relación de pareja, no esta muy solidificada, en el aspecto de la 
comprensión y el apoyo del hombre hacia la mujer, por lo tanto el papel del 
padre en la estimulación al desarrollo del niño, es practicamente nulo, 
quizás inducido por su ignorancia y la influencia cultural que mantiene la 
idea de que el cuidado del niño es exclusivo de las mujeres y el hombre 
unicamente es el que engendra y consigue para la manutención del hogar y 
de ahí que tiene el derecho y la potestad del mando y la autoridad. 
Se evidencia también el desconocimiento de un ser lleno de vida durante su 
gestación y estadía en la barriga de la madre, especialmente por parte del 
padre. 
3.1.5 Testimonio N°. 5. Con escasos 153 cm de estatura, de 
aproximadamente 24 años de edad y 8 meses de embarazo, su estado 
musculo nutricional es aceptable, cabellos lacios, ojos negros, dentadura de 
regular estado, no presenta edemas en sus extremidades inferiores, su 
estado emocional se nota seria y tranquila, su nivel de estudios llegó hasta 
la básica primaria, reside con su familia en el barrio Villa Mady, ubicada en 
zona marginal del municipio de sincelejo, en una vivienda con techo de zinc, 
paredes de cemento en obra negra, consta de sala, dos habitaciones, baño y 
un pequeño patio, cuenta con algún mobiliario, pero carece de algunos 
servicios básicos. 
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Tengo tres niños de los cuales dos son varones y una hembra, soy ama de 
casa, mi marido trabaja haciendo ventanas de vidrio y aluminio, pero su 
trabajo no es fijo; este embarazo fue programado, yo deje de cuidarme, 
mi esposo y yo queriamos tener otro hijo. Cuando le dije que estaba 
embarazada, me dijo que estuviera tranquila, que donde comen tres comen 
cuatro, yo me sentí contenta, pero comencé el embarazo con problemas, los 
familiares de él no estaban de acuerdo porque ya teniamos tres hijos y 
entonces la situación no está tan fácil para llenarse de pelaos. 
De mi infancia les cuento que mis padres se separaron, porque mi papá 
maltrataba a mi mamá, tendría yo algunos doce años, tuve que irme a vivir 
con mi abuela, o sea la mamá de mi papá, después como a los catorce años 
me fui con mi madrina para cartagena, de allá regresé cuando tenía 16 años, 
entonces fui engañada por un muchacho, del cual salí embarazada, cuando 
el niño estuvo grandecito, me comprometí con el señor con quien vivo, él 
aceptó a mi hijo y lo quiere bastante... 
Tengo cuatro hermanos, con los cuales llevo buenas relaciones, pero con mi 
mamá no tuve confianza, porque ella es una persona que no se como decir, 
ella tiene un carácter muy fuerte, muy duro y todavía es la hora y es 
cascarrabias, en cambio con mi papá es distinto, tengo un poco más de 
confianza, nunca recibimos caricias ni halagos, nos pegaban demasiado 
especialmente mi mamá. 
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El marido que tengo es bastante bueno, trata de ayudarme con los pelaos, 
cuando tiene ratos libres, los ayuda con las tareas, a bañarlos, los acaricia 
y los carga. Cuando tuve su primer hijo se alegró y lo cargó enseguida y me 
acompañó al hospital, mi terce hijo lo tuve en la casa porque no dió tiempo 
de llevarme al hospital, fué la niña la que nació, él estaba muy asustado 
porque creía que me iba a pasar algo, gracias a Dios salí bien. Nosotros 
reprendemos a los pelaos y se les pega cuando hacen algo mal, ellos son 
muy fregones, ero yo les explico que no deben hacer las cosas que les 
pueden cauar peligro, pero a veces no entienden... 
durante este embarazo estoy asistiendo al control en el hospital, nosotros 
estamos contentos con ese nuevo hijo y los hermanitos también, todos le 
hablamos en la barriga y yo se que es muy importante hacer eso, porque 
dicen que el niño en la barriga oye y siente, mi esposo duerme conmigo 
durante todo el embarazo y después del parto también en las noches me 
ayuda a atenderlo. 
Actualmente mis relaciones sexuales son buenas, pero uno a veces no se 
atreve cuando va creciendo la barriga porque puede ser peligroso.. .Yo creo 
que uno necesita orientación en todo eso. Como a uno lo criaron muy mal, 
con mucho castigo, uno debe buscar otra manera de criar a sus hijos, 
apoyándolos, por eso me gustaría ser orientada y ayudada en esto. 
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Análisis del Testimonio Según las Catregorías. Para ésta mujer 
embarazada el ambiente familiar gira en torno a dos tópicos por un lado 
esposo e hijos reciben con satisfacción, la noticia de la llegada de un nuevo 
miembro al seno del hogar y dan de si su apoyo, mientras que para el resto 
de la familia, suegra, tios, hermanos, reprochan el embarazo aduciendo la 
precaria situación. 
La madre ve la necesidad de ayudar a crecer los hijos y anhela apoyo y 
orientación profesional, asi mismo durante el embarazo trata de dar todo de 
sí, para el cuidado y atención, pero especialmente no tiene conocimiento 
sobre el significado de la estimulación adecuada para el desarrollo del niño, 
solamente lo parendido en el medio familiar del que procede y el instinto 
maternal que toda madre posee. 
La relación de pareja es estable y sólida, existe una aparente comprensión 
mutua, tanto es as' que a pesar del machismo existente en la región en 
cuenato a la desvalorización cultural de la madre soltera para establecer una 
relación de apreja responsable, este hombre dió el valor que ella se merece, 
le brindó cariño y protección a ella y al hijo producto de otra relación. 
Aunque en el campo de las manifestaciones afectivas ésta familia trata de 
expresarlas a través del cariño y amor hacia sus hijos, en ocasiones los 
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padres tienden a reproducir los comportamientos agresivos adquiridos de 
sus padres, llegando a maltratar física y verbalmente a los niños. 
De otra parte el papel del padre en la estimulación adecuada, es bastante 
valorable por cuanto éste trata de apoyar a la madre en el cuidado de los 
hijos y en la atención del embarazo, nacimiento y postparto. 
3.1.6 Testimonio N°. 6. Con siete meses de embarazo, aspecto tranquilo 
y seguro, rinde el testimonio una mujer de baja estatura, con buen estado 
musculo nutricional, de cabellos lacios, largos, piel trigueña y de 
aproximadamente 23 años de edad , habita con su esposo en una casa con 
techo de eternit, paredes de cemento, dotada de todos los servicios básicos, 
elementos familiares que demarcan una situación socioeconómica de estrato 
medio, la vivienda está ubicada en el barrio pablo sexto de la ciudad de 
sincelejo. 
Mi esposo es técnico agrónomo, ahora mismo no está trabajando, yo estudié 
hasta el grado 11 de bachillerato, aquí vivimos en la mi suegra, y los 
hermanos de él nos colaboran con el sustento diario, por eso no tenemos 
problemas. 
97 
Entiendo por estimulación adecuada los cuidados del bebé y como tratarlos, 
y como yo soy primeriza, debo tener más información sobre eso. 
Mi esposo es muy tierno, no le habla al niño en la barriga , pero si me la 
soba cada ratico, él me colabora cuando tengo molestias, si me dan 
calambres me auxilia sobándome. 
Figúrense Ustedes Seños, que mi embarazo fué por descuido, yo me 
sentí al principio asustada porque salí embarazada a escondidasy también 
por la responsabilidad de ser madre. Cuando mi marido supo que yo estaba 
embarazada él lo aceptó y lo noté muy contento... ahora yo estoy muy 
contnenta porque me pongo a pensar que hay muchas mujeres que quieren 
tener un bebé y no pueden y Dios me ha dado esa gran oportunidad, 'por 
eso mi deseo es darle todo mi cariño y protección y quiero aprender todo lo 
necesario para poderlo conseguir. 
Como les dije mi esposo es muy comprensivo, por eso durante el embarazo 
hasta en las relaciones sexuales nos hemos entendido y todo marcha bien, 
ojalá y esto permanezca siempre así, que él no cambie, claro que yo se que 
los hombres cambian cuando la mujer sale embarazada y después cuando 
pare el bebé el hombre sale a buscarse su aventura por ahí, durante la 
cuarentena y eso es lo que a mí a veces me da miedo, pero yo creo que él 
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no se va poner en eso. El me cuenta que su papá no los acariciaba y su 
mamá murió pero el papá no los maltrataba. 
Sobre mi infancia recuerdo que yo era muy traviesa de mi mamá recuerdo 
que era muy buena y comprensiva en cambio que de mi papá tengo 
recuerdo muy malos, incluso llegué a tener problemas sicológicos. 
Nos trataba muy mal fisicamente nos maltrataba, pero a palabras si él 
quería que todo fuera perfecto, nos hablaba con palabras muy fuertes y 
feas, como boba, estúpida, bruta y eso a mí me ponía muy mal... 
Con mis hermanos y mi mamá tengo muy buenas relaciones, es que mi 
mamá tuvo que separarse de mi papá, porque él era muy malo, nos daba 
un trato muy brutal, por eso se separaron y por eso no tengo un buen 
recuerdo de él. 
Bueno pero gracias a Dios he salido adelante y ahora quiero tener mi primer 
hijo y espero que ustedes me colaboren y me orienten en todo lo que esté a 
su alcance para criarlo bien y sin contratiempos. 
Análisis del Testimonio Según las Categorias. Se evidencia en éste 
testimonio que el actual ambiente familiar para con el embarazo es 
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satisfactorio y agradable; el embarazo ha sido aceptado, aunque llegó por 
descuido, más aún se denota el deseo familiar por la procreación del hijo; 
además de ser la primera experiencia para esta mujer. 
Es de anotar, que la infancia de la futura madre fue dura, en cuanto a la 
valoración familiar y con sus padres; pero existen deseos de olvidar ese 
pasado y salir adelante creando expectativas en la crianza de sus hijos 
viendo en la estimulación adecuada un medio eficaz para lograrlo; así 
mismo manifiesta poner en práctica situaciones de apoyo y estimulación, 
pero aspira a recibir mejor orientación al respecto. 
La relación de pareja es expresada como buena y se ha solidificado con el 
embarazo, lo que permite vislumbrar lazos de afectividad adecuados en 
beneficio del hijo; el padre ha jugado un papel importante en este proceso 
del embarazo al brindar apoyo, comprensión y afecto a la futura madre. Por 
ser una mujer primeriza necesita una mayor orientación sobre los cuidados y 
atención en el embarazo, el parto y postparto. 
3.1.7. Testimonio N° 7. De mirada triste con ocho meses de embarazo y 
con 38 años de edad, narró su experiencia, una señora de ojos negros, 
cabellos negros y agajados, con dentadura en mal estado, de piel morena, 
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no presentaba edema en sus extremidades inferiores. Se mostró asustada 
y ansiosa a pesar de la confianza que se le brindó. 
Reside con su familia en el Barrio Villa Mady, sector marginal del Municipio 
de Sincelejo, con escasos servicios básicos, en una vivienda en regular 
estado, de palma y bahareque, una habitación, sala, cocina y baño al aire 
libre, tradicional estilo de vivienda campesina, humilde de la región. 
Mi esposo es albañil y cuando hay trabajo le va muy bien; tenemos 6 hijos 
de los cuales 4 son niñas y 2 son varones. 
Cuando mi esposo supo que yo estaba embarazada, no le gustó porque yo 
me estaba cuidando con pastillas, pero no sé que pasó, yo me las tomaba a 
diario y salí embarazada y él me echaba las culpas... pero bueno, después 
aceptó, ya qué se podía hacer, ahora él y yp queremos que nuestro hijo 
nazca varón, porque va tenemos muchas hembras.. .ja-ja. 
Mis familiares y los de él pusieron el grito en el cielo, no les agradó que yo 
saliera embarazada, porque yo tengo la última niña con problemas, 
figúrense...tiene 5 años y todavía no camina, entonces debido a eso los 
familiares no aceptan ese embarazo, porque dicen que para qué más lidia 
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con otro muchacho, y la familia de él también me dijeron que por qué me 
descuidé, en fin esa gente si se puso brava con este embarazo. 
Mi esposo no me colabora en nada con la crianza de los niños, a él no le 
gustan esas vainas, de vez en cuando los acaricia, pero al que está en la 
barriga no, él no se pone en eso.. .yo a mi hija si le hablo de vez en cuando, 
especialmente cuando siento que se mueve.., ja-ja es que a veces es muy 
pateón. 
En las relaciones sexuales no hemos tenido problemas, todo sigue igual, 
antes y durante el embarazo. 
Mi esposo no duerme conmigo, siempre duerme en hamaca en el mismo 
cuarto. Ahora en este embarazo me ha tratado más bien que en el otro 
embarazo, él quería que tomara algo, levarme al médico para que lo botara, 
pero yo no acepté. 
El no me ha acompañado a los controles porque pasa trabajando diario. 
El me viene a sacar del Hospital después que paro. El no carga al niño 
después que nace, ni tampoco le habla, sino, cuando ya tiene como un 
mes, antes no, porque él dice que todavía no entiende. 
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Yo recuerdo de mi infancia, yo me crié al lado de mis abuelos porque mi 
mamá vivió en su casa, mis abuelos me trataban bien, mis papás se 
separaron porque él tenía varias mujeres por allí, no vivía con una sola 
pareja. 
Mi paapá nunca me pegó ni nada, porqie yo no viví con él nunca, porque él 
embarazó a mi mamá y la dejó, él venía a visitarla me acariciaba y ya. El 
vivía con varias mujeres. 
Análisis del Testimonio según las Categorias. Los familiares de parte de 
la mujer y de parte del hombre rechazaron y reprocharon éste embarazo y 
según la narración y según la narración de experiencias anteriores, también 
se denota el rechazo familiar cada vez que ésta mujer sale embarazada; 
esto se puede deber a la falta de una seria y eficaz planificación por parte de 
la pareja porque se evidencia la procreación indeseada en cada caso; las 
precarias condiciones económicas en que se desenvuelve la familia; el 
estado de salud y nutrición de los niños, llevan al núcleo familiar a rechazar 
la venida al mundo de más niños. 
En relación al estímulo y apoyo que los padres y el medio familiar pueden 
brindar al ser en formación, poseen conocimientos nulos y dan poca 
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importancia a este aspecto, esto se limita única y exclusivamente a los 
instintos maternales de la mujer, agravándose aún más la situación por el 
bajo nivel de estudios de los progenitores. 
De otro lado las manifestaciones afectivas al interior de ésta familia son 
escasas y éstas se dan esporádicamente por parte de la madre, mientras 
que el padre no ve importancia en ésta queja, "por su ignorancia" y/o 
crianza recibida. 
La relación de pareja no muestra una solidez armónica, evidenciándose la 
falta de comunicación y comprensión entre ambos conyuges. 
El papel del padr'e en la estimulación adecuada es nulo, porque da 
muestras de una cultura machista en donde la tarea en el cuidado del 
embarazo y posteriormente del bebé recaen sobre la mujer, así mismo 
desvalora el posible sexo del futuro hijo, al mostrar preferencias por un 
determinado sexo. 
3.1.8 Testimonio N° 8 Con escasos 150 cms.de 
 estatura, 60 kilos de 
peso, piel trigueña de larga cabellera negra y nueve meses de embarazo; 
una mujer de aproximadamente 25 años de edad, quien a primera vista 
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narra el encanto y alegría que siente porque va a tener su primer hijo, lo 
mismo que manfiesta el gran amor que guarda con su esposo y la 
aceptación de éste hacia ella y su embarazo. Esta mujer posee algunos 
años de educación secundaria y se muestra segura y espontánea al narrar 
su experiencia de vida. 
Reside con su esposo en el barrio Pioneros de la ciudad de Sincelejo, en 
una vivienda amplia y con todas las dependencias y servicios básicos, es 
una familia de estrato medio bajo, en la cual se respira un ambiente 
agradable de convivencia. 
"Este va a ser mi primer hijo, tengo nueve meses de embarazo, en mi casa 
vivimos mi esposo y yo, mi esposo trabaja en una fábrica de gas, yo soy 
ama de casa". 
Tengo buenas relaciones con mi esposo, él es muy afectivo, pero yo soy 
más pegajosa que él. El al principio recibió con un poquito de alegría el 
embarazo, pero no tanto como a los 7 meses de embarazo, le dije que íba a 
tener una niña, yo le noté que se alegró mucho y le noté un cambio bastante 
grande, más cuidadoso conmigo, después que me hice la ecografía el 
médico me volvió a decir que era una niña, contenta se lo volví a decir a mi 
esposo y entonces se entusiasmó y alegró más. El me habla con cariño y 
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me soba la barriga. Este embarazo fue programado, nosotros queríamos 
tener un hijo por eso no me cuidé y gracias a Dios quedé embarazada 
después que me casé. 
Yo he oído hablar de estimulación Temprana, eso es como hacer sentir bien 
al niño, no maltratarlo, protegerlo, pero si me gustaría saber un poco más 
para ponerlo en práctica con mi futuro hijo. 
Eso lo aprendí con la esposa de un primo que es Trabajadora Social, en un 
tiempo que estuve trabajando en su casa, cuando todavía era soltera; yo le 
cuidaba a sus niños y ella me decía que cuando yo tuviera mis hijos tenía 
que darles amor y cuidarlos, yo me grabé eso que ella me decía. 
Hay muchas mujeres viejas que han tenido ese poco de pelaos, pero que no 
saben nada de estimular al niño, sólo han contado con las cosas que le 
aconsejan las madres o las comadronas y vecinas. 
Yo cuando me baño, le hablo al niño, me sobo la barriga, lo perequeo, pero 
el papá le habla más que yo; asisto puntual al control prenatal y sigo las 
orientaciones que me dan. 
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Como les decía, las relaciones con mi esposo son buenas, el me comprende 
bastante, discutimos como algo normal en toda pareja, pero no demoramos 
mucho tiempo bravos y buscamos la reconciliación rápido, sea él o yo. 
Después que salí embarazada le dije a mi esposo que había que acortar un 
poco las relaciones sexuales, para evitar molestias, fuimos donde el médico 
y él le explicó como debían ser las relaciones sexuales en el embarazo; por 
eso mutuamente acordamos que cuando yo me sintiera mal, no tuvieramos 
relaciones sexuales. 
De mi familia les cuento que que viví con mi mamá, pero no tuve calor de 
padre; porque mi papá dejó a mi mamá cuando yo era muy niña; estudié 
algunos años con mucho sacrificio, pero las fuerzas no alcanzaron y tuve 
que retirarme y ponerme a trabajar. 
Mi mamá me cuenta que ella se casó con mi papá, al mes de estar 
embarazada de mí, mi papá la abandonó, cuando yo tenía 3 o 4 años, mi 
mamá se comprometió con otro señor y salió embarazada de mi hermano y 
también corrió la misma suerte, se buscó a otra señora; cuando yo tenía 
como 15 años y mi hermano 13, mi mamá se buscó a otro señor, pero 
nosotros estabamos grandes y no aceptabamos, yo me fuí para donde una 
prima que era profesora, ella me decía que mi mamá estaba joven que tenía 
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que buscarse otro compañero, pero yo no aceptaba. Pero mi mamá a la 
larga quedó nuevamente embarazada y tuvo otra niña. 
Yo conocí a mi papá, lo conocí grande, nunca he tenido confianza con él, 
porque nunca he sentido calor de padre. Con mi mamá tengo confianza, 
pero ya después de grande, como a partir de los 19 años, pero antes no 
recuerdo que yo tuviera confianza con ella. 
Yo con mi hermano tengo mejores relaciones que con mi hermana, porque 
me doy cuenta que ella no sufrió, lo que nosotros sufrimos, teníamos que 
vender empanadas para el estudio; en cambio ella ahora lo tiene todo, 
porque mi mamá trabaja con el Bienestar Social y el papá de ella no vive con 
mi mamá, pero también le manda. 
De mi esposo no se como fué su infancia, muy poco hemos hablado de ese 
asunto, pero les digo que con mi suegra no me las llevo muy bien, pero lo 
importante es que el vela por mí y por su futuro hijo. 
Análisis del Testimonio Según las Categorías. Es un embarazo que 
crece bajo la aceptación y aprobación de un ambiente familiar que espera 
ansioso el primer fruto de la relación de pareja. 
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La mujer antes de establecer la relación de pareja, recibió algunas 
orientaciones sobre la estimulación adecuada, ya que estuvo como niñera al 
cuidado de niños, esto le ha ayudado a generar conciencia en el cuidado 
del embarazo, previendo un apoyo y estipulación a ese niño despues del 
nacimiento, evidenciando esto al estar presta a recibir mayor orientación y 
capacitación sobre la estipulación adecuada. 
Al interior de esta joven familia se respira un buen ambiente para establecer 
el vínculo afectivo padre e hijo, por cuanto, la relación de pareja es sólida y 
posee niveles de comprensión y apoyo mutuo. 
El papel del hombre en la estipulación adecuada, es bastante satisfactorio, 
porque brinda 'el apoyo a la mujer y genera momentos de afectividad, 
hablándole y acariciando al bebé en la barriga de la madre. 
Sin embargo, condicionó la emoción al recibir la noticia del sexo de su hijo, 
al saber que iba a tener niña, la cual le llevó a aumentar el grado de 
atención y afecto hacia la mujer. 
Se debe anotar que la mujer procede de un ambiente familiar 
desestabilizado donde la madre ha establecido varias relaciones de pareja, 
sin lograr una solidez permanente; ésta situación ha llevado a esta joven 
109 
mujer a reflexionar sobre su vida familiar. Por lo cual ha centrado su 
proyección y solidificación de su relación de pareja a lo cual ha encontrado 
receptividad en el compañero, hecho que decide favorablemente en el 
fortalecimiento de la familia. 
3.1.9. Testimonio N° 9. Con buena constitución física, gran estatura, piel 
morena, cabellos ondulados, ocho meses de embarazo, 34 años de edad, 
estudios de quinto básico de prmaria; con gran expresividad y tranquilidad, 
cuenta su experiencia de vida y la situación de su tercer embarazo, con la 
aceptación en parte de la familia y la desaprobación de otro sector de la 
misma. 
Reside con su familia en el barrio Camilo Torres del Municipio de Sincelejo, 
en una vivienda construída a medias en concreto (cemento y eternit), 
cuenta con varios dormitorios y servicios básicos, poseen a:gunos 
elementos de hogar como electrodomésticos y muebles en regular estado. 
Se evidencia la ausencia diaria del hombre por razones de trabajo y el 
contacto permanente de la madre con los hijos. Tengo 34 años, vivo en 
unión libre, tengo tres hijos con el de la barriga; el mayor tiene 14 años, la 
niña que le sigue tiene 8 y éste que voy a tener. 
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Mi esposo es conductor, se gana diario $20.000.00, yo soy ama de casa, 
estudié hasta 5° de primaria y mi marido hasta 3° de primaria. 
Primera vez que oigo hablar de estimulación adecuada "yo creo que debe 
ser una estimulación para uno". "Yo creo que al niño se puede ayudar a 
crecer dentro de la barriga dándole afecto, cariño, desde su vientre lo 
acaricia, yo si lo hago, el papá no lo hace". 
"De mi infancia, yo recuerdo que tenia confianza con mi mamá, con mi papá 
muy poco". Mi padre pocas veces nos acariciaba porque como eramos 
bastantes hermanos, mi papá muy poco permanecía en casa, él muy poco 
nos pegaba, mi mamá sí nos corregía. 
Mi esposo se crió al lado de sus padres y yo observo muy poca confianza 
entre ellos. Mi esposo es muy poco afectivo conmigo. El embarazo fué 
programado, él sq puso contento cuando supo que estaba embarazada. 
No me ayuda con el cuidado de los niños, yo soy la que hago eso. La 
familia de él y la mía, algunos se pusieron contentos y otros no querían que 
tuvieramos más hijos. 
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Las relaciones de pareja son normales en el embarazo, son muy pocas, ya 
que yo me siento muy incomoda y él lo ha aceptado y él nunca se ha 
cambiado de cuarto, él sí me acompaña a los controles cuando puede. 
En las relaciones entre él y sus hijos, él es cariñoso, pero no juega con 
ellos, muy poco los acaricia. 
Cuando le llama la atención al niño lo hace muy bruscamente, él sí les ha 
pegado con cinturón y muy poco tiene confianza con su papá. Al bebé que 
está en la barriga no le habla y tampoco me acaricia la barriga. 
Análisis del Testimonio Según las Categorias. El ambiente familiar ante 
este embarazo, no es totalmente satisfactorio; se evidencia una serie de 
inconvenientes e influencias del núcleo familiar materno y paterno. 
Es muy poco el conocimiento que acerca de la estimulación adecuada posee 
la madre, aunque ha recibido orientaciones caseras acerca del cuidado de 
los niños. 
Las manifestaciones afectivas al interior de ésta familia no son favorables 
para el desarrollo del niño, se evidencia el maltrato emocional y la agresión 
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física; son escasos los momentos favorables de juego, caricia y apoyo 
hacia los niños.En cuanto a la relación de pareja, ésta se da dentro de la 
"normalidad", de las relaciones conyugales tradicionales de ésta región del 
país; en donde el hombre permanece trabajando y por ser el hombre, el 
portador de la autoridad, la mujer debe permanecer en la casa atendiendo 
los quehaceres domésticos y el cuidado de los niños. 
El papel del padre en la estimulación adecuada es prácticamente nulo, 
puesto que la ocupación diaria, el marcado machismo y la "ignorancia" no 
le permiten vislumbrar la importancia del estímulo y apoyo al niño desde su 
gestación y los primeros años de vida. 
En consecuencia se puede concluír, segun lo palpado e interpretada que: 
el bajo nivel de estudios de ambos conyugues y la procedencia de familias 
conflictivas y poco afectuosas, la condición socioeconómica y la ausencia 
prolongada del padre por razones de trabajo, no permite establecer 
comunicación afectiva y socializante, en forma sólida. 
3.10 Testimonio N° 10. Nueve meses de embarazo presenta ésta mujer 
de tez morena, cabellos lacios, cejas pobladas, con escasos 21 años de 
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edad y nivel de estudios hasta 7° grado de bachillerato, quien mostró 
seguridad y confianza al narrar su experiencia de vida. 
Reside con su familia en el Barrio La Victoria de la ciudad de Sincelejo, 
sector periférico y marginal, la vivienda s de palma y bahareque, cuenta 
con dos cuartos, pocos servicios básicos y elementos de hogar. 
A pesar de las condiciones de marginalidad y pobreza, se respira un 
ambiente familiar de concordia y entusiasmo. 
Mi esposo tiene 24 años y es agricultor, yo atiendo la casa. Yo no sé 
cuanto gana, él me dá el diario de $3.000.00. Tengo dos niñas, la primera 
cumplió tres años 'y la segunda tiene dos años. Mi marido quiere un varón 
ahora, el embarazo fue por accidente, él no quería que saliera más 
embarazada, ni yo tampoco, él se puso bravo pero después se le pasó. 
Los familiares de él ni los míos no se meten en esto de los embarazos míos.. 
Mi papá y mi mamá siempre me trataban bien, yo con mi mamá tengo 
confianza, con mi papá no tengo confianza, póruqe él no vivió cerca de 
nosotros, mi mamá fué papá y mamá. Mi mamá sí me regañaba, pero no 
me pegaba. De mi esposo no se como fue su niñez, yo si he observado 
que él muy poco habla con sus padres, o sea que no tiene confianza. 
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Con mis hijos mi esposo es muy cariñoso, juega con ellos, tampoco les 
pega ni los regaña, yo soy la que los regaño y les pego, cuando no hacen 
caso, pero no les pego mucho. 
Yo también los quiero, juego con ellos, les doy confianza, él me ayuda con 
la crianza de los niños, me ayuda a bañarlos a darles tetero cuando yo 
estoy ocupada. 
El me sobaba la barriga pero no le hablaba al bebé, las relaciones sexuales 
han disminuído ahora que estoy embarazada, después del parto hasta que 
no cumpla con la dieta y él se cambia de cuarto; duerme en otro cuarto 
después del parto. 
Este tipo de embarazo por lo general son aceptados luego de intentar 
métodos de expulsión ineficaces. 
La mujer manifiesta no tener conocimiento y orientación profesional sobre la 
estimulación adecuada; limitándose a practicar las llamadas que le hace su 
instinto natural de madre y el del padre. 
Sin embargo a pesar del bajo nivel de estuios que ambos conyugues, se 
expresan manifestaciones de afecto favorables para los niños, basados en 
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el juego, la caricia, y el cariño, especialmente de parte del padre; mientras 
que la madre suele castigarlos esporádicamente tanto física como 
verbalmente. 
La relación de pareja se da bajo un clima de comprensión y ayuda mutua; 
en éste caso el hombre se ha despojado del ímpetu machista propio de la 
cultura y ha asumido tareas hogareñas para colaborar y participar en su 
verdadero papel de padre. 
Así mismo, el papel del padre y la estimulación adecuada es favorable y se 
puede solidificar y fortalecer aún más si se le brinda una mayor orientación 
profesional, aprovechando la actitud positiva del hombre hacia la ciranza de 
los hijos. 
3.1.11 Testimonio N°11. Con escasos 165 cms de estatura, 60 Kg.de 
peso, 39 años de edad, tez morena, cabellos ondulados, alcanzó a 
estudiar hasta el 5° grado de primaria, ésta mujer presenta ocho meses de 
embarazo y denota tristeza, melancolía y preocupación al narrar su 
experiencia. Habita en una vivienda de material, techo de eternit, 
arrendada a varias familias, por lo que se puede decir que viven en 
hacinamiento, cuenta con algunos servicios básicos, carecen de los 
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mínimos elementos y enseres de hogar, está ubicada en el barrio 
Tumbatoros, sector marginal de la ciudad de Sincelejo. Esta mujer 
presenta 8 meses de embarazo y denota tristeza, melancolía y 
preocupación al narrar su experiencia. Vivo en unión libre y tengo 8 hijos y 
9 con el de la barriga. 
El trabajo de mi esposo no es fijo, ahora está en el mercado atendiendo en 
un depósito pórque no tiene más nada que hacer. Yo trabajo en los oficios 
de la casa. Mi esposo gana diariamente $4.000.00; estudió hasta 40 
elemental y yo hasta 50 
 elemental. 
De mi infancia yo recuerdo que mi padre, no tuvo presupuesto para 
prepararnos a estudiar. Con mi madre yo tuve confianza, ella me decía 
que tenía que buscar un hombre que lo ayudara, que no la dejara pasar 
hambre, que cuando los niños se enfermaran buscara como sea para que 
los niños no se murieran. 
Mi mamá sí nos reprendía 'por cosas malas que uno le hacía a ella, es así 
de vieja como estoy y todavía me reprende y yo no le contesto porque nos 
acostumbraron así y así es que debemos ser. Yo me vine acá de 14 años 
para donde una hermana del papá mío, ella era inválida y a mí me tocaba 
de bañarla, cuidarla y estar pendiente de ella. 
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Yo tuve un novio y la familia de mi papá no era gustosa y me mandaron para 
mi casa. Allá en mi casa conocí al señor con quien vivo, con él si eran 
gustosos, mi papá nos decía que nos cuidaramos, con el uno y el otro, no 
salieramos embarazadas porque entonces él era el perjudicado. 
Yo tuve más confianza con mi mamá que con mi papá y él si nos maltrataba 
por algo que uno hiciera mal hecho, nos pegaba como perros y muy poco 
nos brindaba cariño. 
Las relaciones con mi marido son normales, ya no discutimos, porque 
principalmente ya los niños estan grandes. 
En la crianza de los pelaos no me ayuda porque él tiene que slair a trabajar, ' 
él si está pendiente como ahora que estoy embarazada, que no coja cosas 
pesadas ni haga fuerza para evitar un parto prematuro o una hemorragia. 
Este embarazo fué por accidente, yo me descuidé y salí embarazada, mi 
marido no quiso que yo tomara algo para botarlo, porque tenía miedo que 
me pasara algo. 
Yo no quería porque yo tenía 8 pelaos y no tengo casa donde vivir y para 
andar rodando de aquí para allá con ellos y la situación tan mala por eso la 
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voluntad de Dios ya despues del parto yo me desconecto. Mi familia y la de 
él me dijeron que yo estaba fregada porque la situación está tan mala y con 
tanto hijo. 
Mi marido solo me ayuda a bañarlos y darles el tetero y además no me 
ayuda tanto porque él sale desde las siete de la mañana y regresa en la 
noche, yo soy la que le hablo al bebé y en el programa familiar me dan 
instrucciones, él si me soba la barriga pero no le habla. 
Yo no he oido hablar de estimulación, yo creo que alimentandome bien y 
asistiendo a los controles se puede ayudar a crecer al niño. 
Las relaciones sexuales son 'normales, ya desde el embarazo son menos 
frecuentes cada quince dias, él nunca se ha cambiado de cuarto, siempre 
duerme conmigo. 
La verdad es que uno se descuida y después anda apurado, ahora con éste 
son 9 hijos, pero que le vamos a hacer... Ahora hay que criarlo y quererlo 
porque él no tiene la culpa de nada, la gente dice que es un riesgo que uno 
esté pariendo después de vieja.., por eso yo requiero de mucho apoyo y 
ayuda para que no me ataquen los nervios y Dios quiera que éste niño salga 
bien y yo no tenga ningun contratiempo. 
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Análisis del Testimono Según las Categorías. Es un embarazo producto 
de la irresponsabilidad y falta de planificación familiar de los padres, quienes 
pece a la situación socioeconómica precaria y al elevado número de hijos 
que poseen, se arriesgan a un embarazo, sin medir las consecuencias 
funestas que tanto para el nuevo ser como para la madre puede acarrear 
esta situación. 
En este sentido, el ambiente familiar no es favorable para el embarazo, 
puesto que por diversas razones ha sido rechazado tanto por la misma 
madre como por el resto del núcleo familiar. 
La madre ha recibido algunas orientaciones sobre estimulación adecuada de 
un programa al respecto, más sin embargo, desea aumentar aún más sus 
conocimientos, porque ya ahora está consciente del riesgo que corre, tanto 
ella como la criatura, por su avanzada edad y por el número de embarazos 
que ha tenido; alo cual clama y requiere del apoyo profesional. 
Sus manifestaciones de afecto al interior de ésta familia son basados en la 
diferenciación entre lo bueno y lo malo, es decir, que de acuerdo al 
comportamiento del niño, recibirá halago y cariño o todo lo contrario, 
agresión, represión y rechazo. La relación de pareja se muestra normal en el 
sentido de establecerse bajo los parámetros culturales de la relación 
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conyugal de esta región, donde se jerarquizan los roles, debiendo la mujer 
asumir los quehaceres y la crianza de los niños prácticamente sola. 
En cuanto al papel del padre en la estimulación adecuada, la situación de 
trabajo permanente, sumado a otras cosas, no le permiten crear un 
acercamiento duradero a los niños; más sin embargo, en momentos 
esporádicos, colabora con la madre en el cuidado de los niños; así mismo ha 
mostrado interés y preocupación por la mujer en su estado de embarazo y la 
ha incitado para que se cuide de esfuerzos y trabajos pesados. 
3.1.12 Testimonio N°. 12. Con aspecto físico bastante enfermizo, 
descuidado, una señora de 37 años de edad, siete partos y un embarazo de 
8 meses, de tez bastante morena, cabellos rizados, nariz achatada, muestra 
una apariencia de mayor edad de la que posee, denotando cansancio y una 
vida muy trajinada; se evidencia bajo nivel de estudios y narró su 
experiencia, resaltando su preocupación por la situación familiar actual, pero 
mostrando momentos de sarcasmo costeño. 
Reside en la zona rural del municipio de San Onofre, en el caserío "El 
Cacique", en el departamento de sucre. La vivienda es de palma y 
bahareque, con escaso espacio habitacional, no tiene baño, no tiene 
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cocina, cohabitan 15 personas, por lo que se evidencia el total hacinamiento; 
pocos enseres y elementos de hogar. 
Es el característico tipo de familia campesina humilde y conformista de ésta 
región del país.. 
Tengo 7 hijos y ocho con el de la barriga, son cuatro varones y 3 niñas, yo 
hago los oficios de la casa, mi marido trabaja el machete, ahora está 
enfermo y no está trabajando, se gana diario $4.000. 
de los hijos mios sólo uno está estudiando en sincelejo, los demás viven 
aquí en el monte, no los ponemos a estudiar porque ellos no quieren y 
poque tampoco hay plata, ahora el estudio si sale caro, ayó... Este embarazo 
si fué deseado, porque desde que uno se acuesta con el mario de uno, algo 
tiene que pasá, y me tocó en los dias en que la luna está revuelta y por eso 
estoy preñé. 
Yo no se nada de la estimulación adecué, porque todos mis pelaos los he 
tenido con la ayuda de las parteras y los he criado bien, pero como ahora 
inventan tantas cosas, ja-ja-ja... pero siempre se asusta uno, porque ahora 
las mujeres no pueden parir después de vieja, porque muchas se han 
muerto o han estado cerquitica del más allá... ja-ja-ja y uno no va a queré 
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morirse todavía, por eso le seguí los consejos a una comae que es 
enfermera y me están haciendo los controles en el hospital... Yo pienso que 
al niño se puede ayudar a crecer en la barriga, comiendo y bebiendo 
remedio; yo ni mi marido le hablamos a los pelaos en la barriga, eso pa 
que?. 
Mi marido trata bien a los pelaos, no los maltrata, hay uno que es el más 
fregón y por eso cada rato lo joden... Yo casi no les pego, pero cuando me 
hacen coge rabia que no ponen cuidado les doy duro y los reprendo, yo a 
ellos los quiero mucho y no deseo la maldad para ellos. 
Con mi marido las relaciones siempre han sido buenas... imagínese desde 
que hemos tenido ese poco de pelaos, es porque nos tratamos bien vea, 
las relaciones sexuales, esas que ustedes dicen, eso aquí es lo mismo antes 
y después del embarazo, aquií no hay problemas por eso. 
De mi vida antigua, bueno yo recuerdo que mi mamá nos trataba muy bien, 
pero mi papá era el que nos trataba demasiado mal, mi mamá le decía a él 
que nos llevara al médico cuando caíamos enfermos y el decía que se 
mueran y lo mismo cuando mi mamá se enfermaba, él decía que se jodiera 
la vieja e mierda esa. 
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A mí, mi papá me pagaba y me sacaba sangre, me pegaba con un cinturón 
del lado de la hebilla, a quien más nos pegaba era a mi y a otro hermano, 
porque los otros no se dejaban coger, mi mamá peleaba con él, porque cada 
rato nos golpeaba. 
Uf.. uno vino a este mundo fué a sufrir desde pelao...pueda ser que los hijos 
no salgan de mala cabeza y no dejen a uno abandonao cuando ya esté 
viejito ja-ja-ja... 
Análisis del Testimonio Según las Categorías. Aunque la clásica 
ignorancia del núcleo familiar y desde los instintos naturales se da la 
aceptación del embarazo; el aMbiente familiar no es el óptimo para el 
integral desarrollo del niño. Las condiciones socioeconómicas, el 
hacinamiento, la carencia de servicios básicos, la edad avanzada de la 
mujer y el número de embarazos vividos, no son buenos indicios para que 
éste embarazo se de bajo la normalidad necesaria. 
En esta tipica familia tradicional del sector rurral del departamento, en el que 
.sus miembros aprenden a convivir con la ignorancia, con las necesidades y 
sufrimientos que la vida les depara, alcanzando altos niveles de 
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conformismo ante su suerte, atribuyéndole a fuerzas naturales y divinas en 
las que idean la concepción de que "eso fueron, eso son y eso serán". 
Sin embargo, a pesar de la misma ignorancia, la mujer saca a relucir el 
instinto por la vida y asume más por preservar su vida que por otra cosa, la 
actitud cambiante de seguir un control prenatal en el hospital, ante el temor 
de posibles complicaciones durante el parto. 
El clima para las manifestaciones afectivas, sigue las pautas heredadas de 
otras generaciones, basadas en el autoritarismo del adulto hacia el menor, 
generando pocos espaicos de comunicación afectiva favorable para la 
construcción de la ustoestima y futura socialización del niño; continuando a 
cambio, con la cadena reproductiva de éste tipo de crianza heredado. 
Lo mismo se evidencia en la relación de apreja, donde el papel del hombre 
es el de engendrar al hijo; producir materialmente y ejercer por derecho 
propio la autoridad en el hogar. 
El papel del padre en la estimulación adecuada, es fatalmente nulo, ya que 
por las razones antes expuestas, el hombre no alcanza a vislumbrar la 
importancia de éstos para el desarrollo del niño. 
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3.2 ANALISIS INTERPRETATIVO 
En el estudio de los testimonios adquiridos de un grupo de mujeres 
embarazadas que asisten al control prenatal en el Hospital Regional de 
Sincelejo, en la busqueda de respuestas al interrogante: ¿Qué relación 
existe entre las manifestaciones afectivas de los padres hacia sus hijos y la 
falta de una adecuada estimulación afectiva en las madres gestantes? , se 
muestra una gama de situaciones al interior de la familia que inciden 
notoriamente en el comportamiento de los padres hacia sus hijos, con 
relación a las pautas y manifestaciones afectivas y la construcción del 
desarrollo integral del niño desde su concepción, nacimiento y los primeros 
años de vida. 
Un aspecto fundamental para el análisis interpretativo de esta situación, lo 
constituye la procedencia familiar de ambos padres, en el sentido de haber 
crecido en una familia de estructura desestabilizada principalmente en la 
ruptura de la relación de la pareja a causa de la infidelidad, maltrato, 
abandono y/o fallecimiento de uno o ambos progenitores; así mismo haber 
recibido una crianza basada en la represión, el autoritarismo y maltrato físico 
y verbal por parte de los padres (hombre, mujer) especialmente del padre, el 
cual revestido de "poder" atribuidos por la herencia cultural del machismo y 
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ante la necesidad de demostrar su autoridad acude a este tipo de relación. 
De otra parte, la mujer en su papel de madre especialmente cuando debe 
asumir la autoridad en el hogar ante la ausencia total o parcial del hombre 
(padre), tiende a imitar a éste último y descargar su agresividad a través de 
maltrato hacia us hijos para alcanzar el respeto y la obediencia de estos. 
En este sentido, los padres de los padres en el caso especifico del grupo 
estudiado, lo que logró fue generar resentimiento, sumisión y reproducción 
de la misma agresividad Ilevandolos a crear dificultades para la crianza de 
sus hijos persistiendo el patrón del autoritarismo del adulto hacia el menor 
desde los primeros instantes de vida del infante; puesto que muchos de 
estos niños tienden a ser rechazados por los padres desde el mismo 
momento de la concepción y al cual se le atribuye la culpa de algunas 
situaciones molestas que se le presentan a la madre durante el embarazo 
(nauceas, dolores, irritabilidad, entre otras). 
La falta de una eficaz orientación y concientización en la planificación 
familiar hace que el número de hijos crezca desmedidamente, 
evidenciandose en la mayoría de embarazos el "descuido" por parte de los 
padres a lo que llaman "embarazos por accidente"; esta situación es vista 
como normal en algunas familias, atribuyendo la llegada de muchos hijos al 
poder de fertilidad y hombría del padre y el papel cultural de la mujer, como 
lo es el de tener, gestar y cuidar a los hijos; mientras que para otro grupo de 
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familia, la situación de embarazo es negativa de rechazo inicial, aduciendo 
las precarias condiciones socioeconómicas y el número de hijos que ya 
tienen, recayendo la culpa en el indefenso ser, que apenas esta en 
formación; en este último aspecto, corre peligro la vida de un inocente niño, 
la integridad física y hasta la propia vida de la madre, al intentar deshacerse 
de la criatura a través de practicas rudimentarias de aborto, las cuales en la 
mayoría de los casos resultan afortunadamente ineficaces, logrando así 
salvarse un ser humano en formación. 
De este modo el llamado "embarazo por accidente" es finalmente aceptado 
luego de una crisis familiar en las que se presentan discordias, 
enfrentamientos y señalamientos entre sus miembros. De todas formas es 
un niño que ya ha recibido una dosis de desprecio y rechazo y que 
probablemente ha palpado las angustias y el deseo de no vivir y no salir a 
un mundo exterior en el que la irresponsabilidad, la ignorancia y la 
intolerancia en que se desenvuelve la familia, no son prueba de garantia 
para alcanzar un futuro alentador de desarrollo. 
Aceptado el embarazo, haya sido o no planificado por los padres el niño en 
gestación sufre otro dilema creado por estos, especialmente por el hombre, 
en el sentido de la preferencia por uno u otro sexo, este dilema genera una 
situación conflictiva entre los padres porque muchas veces tienen 
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preferencia distintas es decir, si él quiere varón, la madre quiere que sea 
mujer y viceversa, en este sentido, cabe señalar algunos hechos como: 
Comprar elementos de ropa, enseres infantiles de un color determinado al 
sexo deseado (azul• = niño), (rosado =niña), antes del nacimiento. La 
ecografía para salir de dudas. 
Predicción del rol que va a desempeñar el futuro hijo: soldado, médico, 
profesor, abogado, enfermera, etc 
Frases ilusionantes Si nace varón tiene que ser como su papá, si es mujer 
debe ser linda como su mamá. Al producirse el nacimiento del niño, los 
padres están propensos a dos emocibnes opuestas: si se cumple lo del sexo 
deseado, todo es alegría, aceptación, euforia; pero si no se cumple el sexo 
vive una frustración y descontento que no se compara con la sensación 
plena de traer al mundo a un ser humano con igualdad de derechos, 
necesitado de apoyo, motivación y estimulos para desenrrollarse. Este 
dilema creado por los padres es producto del bajo nivel de orientación y 
educación recibidos y de la herencia cultural adquirida en el sentido de 
valorar a la persona por ser hombre o mujer. 
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En ambos casos, el niño es la victima de la ignorancia de los padres, porque 
acumula la tensión generada por el conflicto de presentarse el dilema de si 
va a ser hombre o mujer, lo cual se extiende hasta el nacimiento y 
posteriores etapas del desarrollo, donde se continuan haciendo 
comparaciones favorable y desfavorabes entre uno y otro sexo. 
Ahora bien dentro de ese ambiente familiar cabe destacar, la importancia de 
la relación de pareja (padre - madre) para el desarrollo socio afectivo del 
niño; el grupo de familias estudiadas enmarcan la relación de pareja dentro 
de los parámetros propios del tipo de familia de condiciones 
socioeconómicas precarias y con bajo nivel de escolaridad, sumado ala 
tradición cultural de la región a donde el hombrre es el encargado de 
trabajar, velar por la manutención y provisión de recursos al núcleo familiar; 
debiendo a este caso especifico, asumir largas jornadas de trabajo desde 
muy tempranas horas del dia hasta el anochecer en diversas labores 
informales mal remuneradas, mientras la mujer por su parte asume las 
labores domésticas y el cuidado de los niños. 
Algunas familias evidencian tener unas sólidas relaciones de pareja a pesar 
de no permanecer juntos por razones laborales, pero tratan de entenderse y 
comprenderse mutuamente en todo lo relacionado al manejo del hogar 
mientras que en otro grupo de familias la relación de pareja, se muestra 
inestable y poco sólida, porque el hombre deja todo el peso del cuidado del 
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hogar y de los niños a la mujer, tomándose irresponsable y egoista pero con 
esta y sus hijos. En este último grupo para el hombre muchas veces es 
dificil aceptar la situación en el campo de las relaciones sexuales a causa 
del embarazo de la mujer Ilevandolo a darle un maltrato ante la posible 
abstinencia y/o precaución; llegando a establecer otras relaciones de pareja 
esporádicas y/o permanentes. 
En ambos casos, la relación de pareja se asume bajo normas de autoridad 
que proveen al hombre del "máximo" poder sobre la mujer y el cual tiende en 
ocasiones a excederse sobre esta y los hijos marcando así el desarrollo 
socioafectivo del niño. 
Dadas las normas de convivencia en estas familias y evidenciarlido el tipo de 
relación, según los testimonios adquiridos, se mezclan las manifestaciones 
de afecto desde el punto de vista de valorizar el comportamiento del niño en 
It bueno y lo malo", es decir que aquellas acciones que los padres 
consideran como buenas son premiadas y halagadas mientras que la 
desobediencia y actos infantiles propios de la vida del niño, son 
considerados como malas acciones por lo cual, son castigados a través del 
maltrato físico y la represión verbal y emocional; así las manifestaciones 
afectivas en estos hogares estan enmarcadas bajo la herencia cultural 
recibidas por los padres caracterizadas por un ambiente hostil, con pocos 
7,510 
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momentos favorables para el desarrollo afectivo del niño y donde la 
alternativa del adulto es la generación de violencia y agresividad, en vez de 
utilizar el diálogo, la convivencia, las caricias y las palabras tiernas que 
alimenta y estimula el desarrollo psicológico del niño. En este caso todo 
niño que vaya naciendo irá recibiendo este estilo de crianza; pocos 
estimulos y escasas manifestaciones favorables de afecto, que inciden 
notoriamente en la construcción de su autonomía, autoestima, valoración de 
si mismo y de los demás. 
De otra parte como aspecto clave de la investigación realizada, se evidencia 
en las familias estudiadas escasos y/o nulos conocimientos acerca del 
conocimiento e importancia de la estimulación adecuada para el desarrollo 
integral del níño en especial del aspecto socioafectivo desde el momento de 
la gestación. Las madres en un mínimo número poseen escasos 
conocimientos acerca de la estimulación adecuada, recibidos 
esporádicamente por familiares y/o amistades sin desconocer que las 
madres estudiadas expresan situaciones de estimulación durante el 
embarazo y el post-parto pero esto es más por instinto natural de su 
condición de madre, que por razones de concientización y apropiación de la 
necesidad de brindar una verdadera y eficaz estimulación adecuada desde 
el embarazo, nacimiento y hasta los primeros seis años; el poco estimulo 
que le brindan las madres en su condición natural a sus hijos va demarcado 
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por las restricciones de la crianza vertical que se da y en la que se 
desestiman aspectos importantisimos especialmente en el campo de la 
socioafectividad. El padre por su parte generalmente es totalmente ajeno a 
esta situación, tiene conocimientos nulos sobre la importancia de la 
estimulación y en ocasiones la ve como algo insignificante y sin sentido, 
esto, las largas jornadas de trabajo y la atenuante sombra del hombre 
machista, le impiden compartir el verdadero papel y vislumbrar la 
importancia de la figura paterna para la estimulación del niño. De aquí que 
se continua considerando que la mujer quien por su condición natural de 
portar en su vientre con el niño, deba asumir toda la responsabilidad durante 
el embarazo y durante la crianza del niño, porque el hombre aparentemente, 
ya cumplió con su papel, como lo fue el de procrear aportando el 
espermatozoide en el órgano de la madre. Cabe resaltar también aunque en 
muy escasos números que algunos de los padres (hombre) de los 
testimonios estudiados han asumido ese verdaero papel de padre y 
colabora con la mujer, brindandole momentos de apoyo tanto a ella como al 
bebé en gestación. 
Así mismo se evidencia que los escasos momentos y/o actos de 
estimulación socioafectiva brindados por los padres es principalmente la 
madre quien los hace consiste en el sobo de la barriga o vientre y en 
hablarle y juguetear con el niño, durante el embarazo. 
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Del grupo de madres estudiadas algunas son primerizas, es decir van a 
tener su primera experiencia como madre y son estas quienes guardan las 
mayores espectativas hacia el futuro hijo, manifestando ansias y anhelo de 
apoyo, motivación y orientación profesional acerca de la estimulación 
adecuada para ayudar a crecer en todos los aspectos del desarrollo a su 
futuro hijo; por su parte, las madres que ya han tenido varias expericiencias 
con el embarazo y crianza de niños reconocen en su mayoria, la necesidad 
de ser orientadas en el aspecto de la estimulación, aunque dejan entrever la 
gallardía de haber tenido sus otros hijos sin este tipo de ayuda, pero así 
mismo, son concientes de las carencias afectivas con que ellas mismas 
fueron criadas y como han crecido sus hijos. 
De igual forma los padres (hombres)' para el presente embarazo de su 
esposa preveen su papel antes y despues del nacimiento del niño y como se 
enfatizó en párrafos anteriores en este análisis, algunos de ellos no 
alcanzan a vislumbrar la importancia de apoyar y estimular tanto al bebé 
como a la madre llegando inclusive a negarse a acompañarla al hospital al 
momento del parto; cambiarse de cuarto por no soportar el llanto y el olor del 
recien nacido y no atreverse a tomar en sus brazos al niño hasta que no 
tenga determinada edad. Otro reducido grupo de padres (hombres) ve con 
claridad su papel de progenitor y brinda apoyo tanto a la madre como al 
bebé durante el embarazo y después del parto ayudando a la mujer a cargar, 
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cuidar, alimentar y acariciar al niño. En ambos casos se requiere de una 
orientación profunda y eficaz de la pareja, especialmente del padre, para 
que se concienticen, asuman la responsabilidad que tienen como padres y 
valoren la importania de ayudar a crecer el niño desde las primeras etapas 
de su vida. 
La extensa descripción e interpretación analítica de las situaciones que vive 
tanto el niño en gestación como la mujer embarazadas y los otros hijos 
determinan que el ambiente familiar incide notoriamente en el desarrollo de 
la socioafectividad del niño desde las primeras etapas de vida; porque si el 
ambiente familiar es favorable, de aceptación, respeto, tolerancia y 
comunicación tanto en la relación de pareja como en la relación parental y 
los demás miembros, de hecho las posibilidades que tiene una mujer 
embarazada para su momento crucial de portar en su vientre con una nueva 
vida son favorables y duraderas para el campo de la socioafectividad. En 
cambio, el ambiente familiar desfavorable, termina incidiendo negativamente 
en la construcción del desarrollo socioafectivo, en virtud de que la mujer 
embarazada sufre las frustraciones, carencias afectivas y y de apoyo por 
parte dle núcleo familiar, especialmente del conyuge (padre), lo cual es 
asimilado por el niño desde el vientre de la madre, debido a que éste percibe 
los estados afectivos de la madre, no mediante comprensión del lenguaje, 
sino por la capacidad en él desarrolladísima de apreciar todas las 
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variaciones de la tonalidad de su voz, la tensión de sus movimientos y las 
sensaciones cutáneas provocadas por el contacto de sus manos. Al pasar 
del tiempo, el niño va creciendo y el percibir un ambiente familiar en el que 
se respira un clima de angustia, recelo, discordia, entre sus padres; la 
verticalidad de los adultos autoritarios, la negligencia, el abandono total o 
parcial y la insatisfacción de sus necesidades básicas, le baja su autoestima 
y le impedirá construir unas sólidas relaciones interpersonales a causa de 
las carencias afectivas recibidas desde los primeros años de vida. 
Así mismo el desarrollo afectivo del niño se ve afectado por la forma como 
se da la relación conyugal entre sus padres, en este caso especifico de 
estudios, los niños generalmente conviven más tiempo con la madre y ven 
en el padre la figura de respeto y obediencia porque es el hombre y es quien 
trabaja y así mismo palpan y vivencian las ordenes, discusiones y 
contradicciones entre ambos; a menudo en las discrepancias de los padres, 
tratan de utilizar a los niños como escudos, olvidando que al tener un hijo, 
han contraido la obligación hacia él, de procurar más allá de perdurar su 
convivencia, profundizar en su afectividad para no confundir al hijo con 
contradicciones que desajustan los valores de éste. 
La autoridad ejercida en los hogares va revestida de autoritarismo, hecho 
que impide establecer unas favorables manifestaciones afectivas, sólidas y 
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duraderas, puesto que el niño está sujeto al modelo de "comportarse bien o 
comportarse mal", llevandolo a un mundo de confusiones en el que muchas 
veces no saben a que atenerse para demostar "buen comportamiento" ante 
sus padres, tornandose inseguro, angustiado y ansioso. 
Por otra parte en el aspecto de la estimulación adecuada la escasa o nula 
orientación que los padres tienen al respecto, sumado al arraigo cultural del 
cuidado natural del niño con pocas manifestaciones afectivas tanto del padre 
como de la madre, se evidencia la clara y urgente necesidad de 
implementar un programa anivel preventivo sobre estimulación adecuada 
con énfasis en el área afectiva, dirigido tanto a madres como padres; puesto 
que el escaso o bajo nivel de educación, la falta de este tipo de programas 
con acceso' a la familia de escasos recursos económicos y el transcurrir 
cotidiano basado en el conformismo, aceptación y asimilación de su forma 
de vida, no les ha permitido vislumbrar del todo la importancia fundamental 
que reviste apoyar, estimular y motivar el desarrollo socioafectivo del niño 
desde el momento de la gestación hasta sus primeros seis años de vida. 
Por un lado, la mujer se limita a dar al niño lo poco que posee de sí, de su 
instinto maternal, pero a medida que pasa el tiempo, va incluyendo al niño 
dentro de la normatividad de convivencia familiar del autoritarismo; mientras 
que el padre es muy poco loq ue hace en el aspecto de la estimulación; así 
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mismo aducen algunas famlias la creencia que este tipo de programas 
requieren de altos costos económicos y por lo tanto, ellos no tendrán 
acceso al mismo. 
El grupo de mujeres estudiadas, está presto a recibir todo el apoyo, 
orientación y ayuda profesional, pero se hace evidente y necesario inmiscuir 
al padre, concientizarlo para que entre a formar parte de un grupo familiar al 
que pertenece por conveniencia y no pertenece en los aspectos que más lo 
necesitan, la mujer y los hijos principalmente. 
Se concluye finalmente, que entre las manifestaciones afectivas de los 
padres hacia sus hijos y la falta de una adecuada estimulación afectiva de la 
madre y el padre desde el momento de la gestación, se da una estrecha 
relación debido a multiples causas que se derivan de los patrones de crianza 
recibidos de sus padres, del ambiente socioeconómico en que se 
desenvuelven, de la forma como llegan la mayoría de embarazos, del escaso 
nivel de educación y de la falta de una verdadera orientación acerca de la 
forma de estimular y apoyar al niño desde el momento de la gestación hasta 
los primeros años de vida. 
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4. HACIA EL CAMINO DEL DESARROLLO SOCIAFECTIVO DEL NIÑO 
DESDE LA GESTACION HACIA LOS SEIS AÑOS 
Programa de estimulación adecuada a nivel socio-afectivo del niño. Dirigido 
a padres e hijos usuarios de control prenatal del Hospital Regional de 
Sincelejo. 
4.1 JUSTIFICACION 
Con la interpretación de los testimonios de mujeres embarazadas que 
asisten al control prenatal del Hospital Regional de Sincelejo se evidencia la 
urgente necesidad de implementar un programa pedagógico de orientación y 
educación a los miembros de la familia en especial a madre y padre, para 
que desde el momento de la gestación de sus hijos y hasta la edad 
preescolar e inicios de la edad escolar, lo ayuda a crecer socio-
afectivamente, brindándole el apoyo y estimulación adecuada. 
El poco acceso que tienen las familias a programas de esta índole brindado 
por instituciones privadas; la politización de las entidades oficiales, no 
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permite que los programas que actualmente tienen sobre estimulación 
adecuada lleguen a los más necesitados; las condiciones socio-económicas 
y herencias culturales de crianza; hacen que en los hogares, los niños 
crezcan con una serie de carencias en el campo socio-afectivo 
contribuyendo así a la desestabilización familiar y social de la comunidad. 
La presente propuesta, trata de hacer participe tanto a la madre como al 
padre en los programas de orientación y educación, teniendo en cuenta 
algunas situaciones especificas; así mismo, será dedicada al niño en 
sesiones de apoyo y estimulación psicosocial en jornadas especiales de 
interacción, motivación y esparcimiento. Un fin primordial de este programa 
es el de concientizar al padre de familia para que cambie de actitud en 
cuanto a interactuar diario con los miembros de la familia, especialmente 
para con los hijos, desde el momento de su concepción, período prenatal y 
postnatal, alcanzando así relaciones intrafamiliares armónicas y estables 
fortaleciendo la relación de pareja y así mismo la relación prenatal. Creando 
un mejor ambiente familiar para el desarrollo socio-afectivo del individuo. 
Así mismo, la presente incluye una guía programada sobre estimulación 
adecuada desde el embarazo, nacimiento hasta los seis años de edad, que 
además de sercir a los padres, también ha de ser útil en el prejardín, en el 
colegio y en la guardería, con el fin que docentes y madres comunitarias 
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también contribuyan eficazmente en el proceso de la socio-afectividad del 
niño. 
4.2 OBJETIVOS 
4.2.1 Objetivo General. Implementar un programa pedagógico de 
orientación y educación sobre estimulación adecuada, en el área socio-
afectividad, dirigido a padres e hijos que asistan al control prenatal en el 
Hospital Regional de Sincelejo. 
4.2.2 Objetivos Específicos. 
Desarrollar una etapa de sensibilización y acercamiento hacia las familias 
para alcanzar a través de actividades grupales la concientización en la 
participación del programa educativo de estimulación adecuada. 
Planificar estrategias concretas que acojan el sentir y las necesidades 
detectadas en el campo socio-afectivo en los miembros de las familias, 
especialmente la madre, el padre y los hijos. 
Generar centros especiales de orientación para que el núcleo familiar sea 
participe y atraiga a otras familias de su comunidad e incluirlos en el 
programa sobre estimulación adecuada. 
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Planificar las actividades teniendo en cuenta, los intereses de los miembros 
de la familia, la situación socio-económica, sus ocupaciones, limitaciones, 
con tal de alcanzar un mayor grado de motivación y aceptación al programa 
del cual van a participar. 
Vincular a entidades oficiales y privadas para que brinden el apoyo necesario 
el programa sobre estimulación adecuada. 
Elaborar una guía practica sobre estimulación adecuada en el área socio-
afectiva dirigido a padres. 
Pactar estrategias de seguimiento que permitan la continuidad del programa, 
para que no decaiga y así alcanzar óptimos resultados. 
4.3 DESCRIPCION DE LAS FASES DEL PROGRAMA 
El programa en general consta de cuatro fases a saber: 
4.3.1 Fase de Concientización, Sensibilización y Construcción. Esta 
fase consiste en programar visitas domiciliarias a las familias de las mujeres 
embarazadas que asistan al control prenatal del Hospital Regional de 
Sincelejo, con el fin de sensibilizar a sus miembros sobre el programa de 
estimulación adecuada a emprender. 
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Organización de un comité interdisciplinario con profesionales en las 
distintas ramas de orientación y de varias entidades para que brinden sus 
servicios e ideas al programar y ejecutar. Sesiones generales con el grupo 
de trabajo (madres-padres) donde se les muestre la importancia del 
programa y se ejemplifiquen situaciones familiares de orientación y 
educación. 
4.3.2 Fase de Ejecución. Esta fase pretende desarrollar una serie de 
eventos de orientación, educación a los padres y de estimulación a los niños 
con una serie de seminarios que permitan la educación de los padres en el 
campo de la estimulación, así mismo señala una serie de actividades a 
emprender con los niños de cero a seis años, para reforzar su socialización. 
4.3.2.1 Seminarios-talleres de orientación y educación a los padres 
Nombre del 
seminario-taller 
Objetivo Contenidos Estrategia de 
aplicación 
No. 1 Historia de Propiciar el Historia de vida de los El taller tendrá una 
vida intercambio de 
experiencias de vida 
participantes, orientada 
a expresar situaciones 
modalidad vivencial, 
orientado por un 
que conlleven a la de experiencias vividas comité 
reflexión y análisis 
de situaciones 
propias 
relacionadas con la 
problemática 
en la vida intrafamiliar. interdisciplinario. 
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Nombre del 
seminario-taller 
No. 2 La 
autoestima y 
su 
importancia 
en la 
construcción 
de la 
personalidad. 
Objetivo 
Promover el 
desarrollo de la 
autoestima en la 
familia a través de 
la valoración de 
cada uno de sus 
miembros. 
Contenidos 
Concepto de 
autoestima. 
Importancia de la 
autoestima. 
Cómo desarrollar la 
autoestima en sí 
mismo y en los demás 
Estrategia de 
aplicación  
Trabajo grupal. 
Trabajo de 
reflexión individual. 
Análisis de 
lecturas. 
Juego de roles. 
Estudio de casos. 
Filmaciones. 
Grabaciones 
No. 3 Educación 
para el 
hombre y la 
mujer (ser 
madre-ser 
padre) 
No. 4 La 
afectividad, 
sus 
experiencias. 
Orientar a los 
padres sobre el 
papel del hombre y 
la mujer ante la 
responsabilidad de 
ser padre y madre, 
hacia la búsqueda 
de mejores 
relaciones 
socioafectivas al 
interior de la 
familia. 
Contribuir a que los 
padres 
comprendan la 
importancia de la 
afectividad en el 
desarrollo 
psicosocial de los 
miembros de la 
familia ¿cómo 
expresarla y 
fomentarla? 
La relación de pareja 
antes, durante y 
después de la 
gestación. 
Biología de la 
reproducción. 
Las tradiciones 
culturales en el 
matrimonio y la 
familia. 
Importancia de la 
planificación familiar. 
Papel de la mujer en 
el hogar. 
Papel del hombre en 
el hogar y en la 
crianza de los hijos. 
La autoridad en la 
familia. 
El papel de los hijos 
en el hogar.  
Consideraciones 
generales sobre el 
afecto. 
Importancia del afecto 
en el desarrollo 
integral del ser 
humano. 
Expresiones afectivas 
al interior de la familia. 
Técnicas para 
expresar el afecto 
Roles de género. 
Estudio de casos. 
Proyección y 
análisis de vida. 
Conferencias y 
análisis de videos. 
Conferencias. 
Trabajo grupal. 
Trabajo por pareja. 
Trabajo individual. 
Conversatorios. 
Filmaciones. 
Grabaciones. 
Proyecciones de 
videos. 
Juego de roles. 
Dinámicas. 
Charlas. 
Estudio de casos. 
La simulación. 
Sociodramas. 
La dramatización. 
filmaciones. 
Grabaciones. 
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4.3.2.2 Jornadas de estimulación y Apoyo Psicosocial a Niños de cero a 
Seis Años. Consiste en la organización de jornadas o sesiones de 
estimulación profesional adecuada y de apoyo psicológico, en la que los 
padres tendrán la oportunidad de llevar sus hijos menores de seis años, para 
que participen, se integren y reciban una ayuda sicosocial. 
Para estas sesiones se utilizarán distintos espacios, sitios recreacionales, 
cines, piscinas, fincas campestres, aulas múltiples, canchas deportivas, 
consultorios de diferentes entidades y con la participación de un grupo 
interdisciplinario organizado previamente. 
Las sesiones o jornadas se ejecutarán semanalmente, especialmente en 
fines de semana. 
4.3.3 Fases de Seguimiento y Proyección: Tiene como fin no dejar decaer 
el programa, y plantear las siguientes estrategias: 
4.3.3.1 Organización de la videoteca familiar viajera teniendo en cuenta 
que la mayoría de los padres (hombres) permanecen fuera del hogar durante 
el día, debido a las jornadas de trabajo, la videoteca familiar viajera, es un 
medio eficaz para que el padre comparta las experiencias de orientación y 
educación con el resto de la familia. 
145 
La videoteca familiar estará dotada de una completa colección de videos 
sobre orientación familiar, estimulación adecuada y contará con material 
realizado con los mismos padres como protagonistas; es decir videos con 
dramatización de situaciones, logradas con los miembros de la familia, 
juegos de roles, sesiones de ejercicios tanto para padres como para 
niños. 
Contará además con varios equipos de proyecciones VHS, televisores y 
serán puestos el público para que hagan uso especifico de estos. ¿Cómo 
funcionará la videoteca? Tendrá su centro de operaciones en el hospital 
regional de Sincelejo y toda la familia que esté interesada en sus 
servicios, deberá estar inscrita al programa, se le concederá a préstamo 
los vidoecasettes que soliciten por un plazo máximo de cinco días, así 
mismo como la mayoría de estas familias no cuentan con elementos de TV 
y VHS entonces se les concede a préstamo por el número de días 
establecido. 
La videoteca familiar viajera, servirá además como proyección del programa, 
puesto que las familias que la utilicen podrán invitar a sus casas a miembros 
de otras familias y otros familiares para compartir el mensaje del programa y 
a la vez se interesen por el mismo. 
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Para el buen funcionamiento de la videoteca, se elaborará un manual, 
reglamenta de uso concertado con los padres de familia, el grupo 
investigativo y el comité interdisciplinario. 
4.3.3.2 Organización del club de los Padres Afectivos. Para un mejor 
seguimiento y afianzamiento del programa se pretende organizar el "club de 
los padres afectivos" el cual busca una integración, socialización del grupo 
de padres y madres participantes en el programa. 
Este club planeará y ejecutará acciones de encuentro y confrontación de 
experiencias a partir de la puesta en práctica de la orientación y educación 
sobre la relación familiar y la estimulación adecuada afectiva. 
Realizará una reunión mensual para conocer alcances, logros y limitaciones. 
Jornadas de integración donde se comparten momentos de relación socio-
afectiva con todos los miembros de la familia. 
Elaborará folletos, plegables y difundirá los alcances del programa al resto 
del departamento de sucre 
4.3.3.3 Elaboración, presentación y divulgación de una Cartilla Guía 
que contiene un programa con una serie de sugerencias y recomendaciones 
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a los padres y/o encargados de cuidar niños, para que estimulen activamente 
al bebé: el programa se complementa con cancioncillas que al momento de 
interactuar con el niño, el padre, la madre y demás miembros de la familia 
puedan brindarle alegría, actividad y emoción. 
Este programa guía pretende ser repartido en hospitales, centros de salud, 
familias, escuelas, jardines infantiles, hogares comunitarios, con el fin de 
orientar a las personas encargadas del cuidado de niños para una mejor 
comunicación afectiva. 
Así mismo la mujer embarazada tendrá la oportunidad junto con el padre y 
los demás miembros de la familia, de seguir las orientaciones del programa 
guía para estimular al niño en gestación. 
A continuación se presenta la guía programa etapa prenatal: 
4.3.4 Guía programa etapa prenatal 
Si la madre sale embarazada, tanto la madre, el padre y los demás 
miembros de la familia deben: 
. Darle toda la aceptación al bebé, jamás rechacen ni maldigan el embarazo 
porque es perjudicial para el niño. 
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Evitemos las discusiones fuertes, las rabietas, los insultos constantes. 
Acariciar el vientre, hablarle y decirle cosas agradables de amor, ternura 
y con un dulce tono de voz. 
El papá y los demás niños, también deben acariciar el vientre de la 
madre, hablarle y cantarle. 
Por ningún motivo dejar de asistir a los controles de embarazos; el padre 
debe acompañar a la madre y participar en las visitas de control. 
Colocar música suave cerca al vientre de la madre, utilizar sonajeros. 
Transmita sonidos a través de un cono de papel, pero antes humedezca 
con agua la parte baja del abdomen, para que el niño perciba un mejor 
sonido. 
En horas de la noche, tomar un pedazo de papel de color y colocarlo 
sobre la barriga, prenda y apague una linterna y dígale al bebé cuando está 
oscuro y cuando hay luz. 
Seguir estrictamente los consejos del médico, en cuanto a la 
alimentación, los medicamentos, el aseo personal, los ejercicios, el cuidado 
de la salud. 
Por favor no fume, ni tome bebidas alcohólicas, esto produce grandes 
daños al bebé en formación. 
Salga a pasear en compañía del padre y demás familiares al aire libre, 
hágalo con mayor frecuencia. 
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Figura 1. Guía programa etapa prenatal 
No se mortifique discutiendo el sexo del bebé, porque esto le puede 
perjudicar emocionalmente; si es niño será bienvenido al igual que si es niña; 
lo importante es que es vuestro hijo. 
Realice ejercicios maternos progresivos a partir del cuarto mes de 
embarazo, siempre y cuando no haya prohibición medica; durante los 
primeros meses de embarazo los ejercicios se pueden hacer, pero 
levemente. 
Prepara un ambiente familiar agradable para recibir al nuevo miembro de 
la familia, cuando salga al mundo exterior. 
4.3.5 Desde el nacimiento hasta los seis meses 
* Papi y mami desde el nacimiento del bebé hasta los seis meses deben 
seguir estos consejos: 
Al niño hay que hablarle amablemente, cada vez que se realiza una 
actividad, sonreírle, juguetear con él. 
Atrévete a cantarle canciones positivas, tarareos de amor, colócale 
música suave. 
Siempre que realice cada uno de los seguimientos, actividades, acaricie y 
sonríale al niño, al bañarlo, al vestirlo, alimentarlo, cambiarle el pañal. El 
padre también debe participar de estas actividades. 
151 
Haga continuos cambios de lugar de la cuna del niño, coloque objetos de 
colores variados y fuertes. 
Incúlquele a todos los miembros de la familia para que le hablen al niño y 
jueguen con él. 
Al hablarle al niño, por favor pronuncie las palabras claramente y de la 
manera más sencilla. 
Imite los sonidos que haga el niño. Cantamos canciones infantiles 
frecuentemente. 
Ojo cuadro 
Cada vez que se dirija al niño procure llamarlo por su nombre y en forma 
cariñosa. 
Utilice objetos sonajeros y deje que el niño los manipule. 
Al jugar con el niño, muestre expresiones de alegría, tristeza, gestos y 
observe la reacción del niño. 
Coloque al niño frente a un espejo, hágale gestos. 
Voltearle el cuerpo en varias direcciones. 
Dedíquele todo el tiempo necesario al bebé, tenga mucha paciencia. 
Realice paseos con el niño, déjelo que juegue al aire libre. 
No le de al niño objetos demasiado pequeños o puntiagudos, permítale 
jugar con objetos plásticos, no le prohiba metérselos a la boca. 
Atienda al niño cuando este llorando, esta es una forma de comunicarse. 
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Figura 2. esde el nacimiento hasta ks seis meses 
Cuando cargue el bebé. Baile suavemente y camine de un lado a otro, 
procure que el bebé observe todo lo que lo rodea. 
4.3.6 De los seis meses a un año 
* Papá y mamá pueden ayudar al niño: 
Juegue con el niño haciendo movimientos con todas las partes del 
cuerpo. 
Deje que lleve los pies a la boca. 
Trate de esconderse del niño y llámelo por su nombre, para que la 
busque y la encuentre. 
Enséñelo a realizar actividades de despedida y de saludo como decir 
adiós con la mano, señalar con el dedo, etc. 
Limite el sonido que producen algunos animales y si tiene la posibilidad 
de mostrarle los animales hágalo imitando el sonido correspondiente. 
Esconda un juguete y pídale al niño que lo busque, si lo encuentra 
felicítelo con alegría y si no anímelo hasta que lo encuentre. 
Juegue con el niño haga palmaditas y procure que lo imite. 
Cada vez que el niño se despierte bríndele un saludo alegre y entusiasta. 
Cuando bañe el niño nombre las partes de su cuerpo acariciándolo al 
pronunciarla. (Cabeza, manos, pene, etc.) 
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Meta y saque objetos de una caja y haga que el niño repita la acción. 
Enséñele al niño a lavarse las manos antes de comer. 
No grite ni golpee al niño, trátelo con suavidad y cariño. 
Permita al niño coger los alimentos con la mano. Procure situaciones en 
las que el niño deba esforzarse un poco para lograrlas. 
Permita que el papá cargue al niño cuando esté sudado y especialmente 
sin camisa. 
Deje que el niño juegue al aire libre con agua y barro. 
Evite discutir y pelear con otras personas delante del niño. 
4.3.7 De uno a tres años 
* El niño necesita apoyo y afecto. 
Haga que el niño la persiga rápidamente cuando juegue con él. 
Déjelo que baje solo de la cama. 
Enséñelo a diferenciar tamaños. 
Dele al niño un libro para que pase las hojas, muéstrele y enséñele a 
identificar las figuras. 
Motívelo a participar en actividades como buscar ropa, vestirse, guardar 
los juguetes, llevar el tetero, etc. 
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Figura 3. De los seis meses a un año 
Frente a un espejo, muéstrele al niño las partes del cuerpo, 
pronunciándolas por su nombre y haciendo que él las señale. 
Oriente al niño para que comience a usar bacinilla sin obligarlo y teniendo 
mucha paciencia. 
Permita que el niño juegue con otros niños. 
Procure pronunciar palabras fuertes delante de él. 
Dele un dulce y enséñelo a quitar la envoltura. 
Responda con atención todas las preguntas que el niño le haga, procure 
no decirle mentiras. 
No obligue al niño a comer lo que no le gusta. 
Permita que el niño arrastre juguetes amarrandocelos a una pita. 
Permítale que raye, pinte y rasgue papel utilizando la mano que el quiera. 
Relaciónelo con otras personas, háblele de ellas y enséñele sus nombres. 
No lo induzca a pegarle a los otros hermanitos. 
Deje que el niño coma solo, enséñele a distinguir lo caliente y lo frío. 
Fomentar el habito por el aseo diario. 
Léale cuentos e historias. 
Enseñe al niño a saber perder y a disfrutar sus triunfos. 
Oriéntelos para diferenciar el sexo, permita que el niño observe tanto a 
usted como al padre desnudos. 
Si su niño se equivoca en alguna acción, por favor no lo grite, no lo 
regañe, corríjalo con cariño y no se burle de sus fracasos. 
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Figura 4. De ti. . res años 
Infúndale amor por el estudio. 
Continúe con las acciones anteriores. 
4.3.8 De tres a cinco años 
* El niño está en edad preescolar: 
Deje que el niño corra al aire libre. 
Si el niño le gusta practicar algún deporte, anímelo y motívelo. 
Permítale montar su bicicleta. 
Enséñele juegos infantiles y oriéntelo para que él los organice (las 
escondidas, la lleva, el gato y el ratón). 
Deje que el niño se vista solo, se coloque y amarre los zapatos. 
Organice conversaciones con todos. 
Oriéntelo en las normas de disciplina. 
El padre debe sacar a pasear y compartir juegos con el niño. 
Permita al niño jugar con sus amigos. 
Organícele reuniones infantiles. 
Motívelo a participar en las actividades de la escuela. 
Asígnele responsabilidades sencillas. 
Tenga en cuenta sus preferencias y opiniones. 
Llévenlo a conocer distintos lugares, indicándole su importancia. 
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Oriente al niño para que distinga el día de la noche. 
Oriente al niño para que respete las cosas ajenas. 
Enséñelo a contar y diferenciar las monedas de billetes. 
Foméntele el aprendizaje de canciones, poemas, cuentos y felicítelo 
cuando los interprete. 
Ayúdelo y oriéntele en las tareas escolares. 
Permítale que asista a reuniones infantiles, fiestas, cumpleaños, piñatas. 
Déjelo que vaya solo a la tienda, cuidándolo a prudente distancia. 
No lo acostumbre a intimidarse ante otras personas y algunas situaciones 
(por ejemplo te va a salir el diablo, te coge el loco, etc.) 
4.3.9 De cinco a seis años 
El niño está creciendo pero necesita del apoyo de los padres: 
Permita que el niño juegue y se movilice por todas partes 
Fomente en el niño el orden y aseo de su habitación 
No force al niño a trabajar ni a hacer cosas impropias de su edad 
Revísele sus cuadernos al llegar de la escuela, oriéntelo en sus tareas 
No lo grite ni le pegue al tener un fracaso escolar 
Bríndele confianza al tratar temas como la sexualidad, el amor, la 
drogadicción 
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Figura 5. De tres a cinco años 
No utilice el chantaje para lograr respeto y obediencia (si vas a la tienda te 
regalo un helado) 
No se descalifiquen el uno al otro (padre-madre-hermanos) delante del 
niño. 
Traten de orientar los de la televisión, sin mostrar ira y desconcierto 
Bríndele caricias y halagos oportunos 
Permítale las actividades que desarrollen su creatividad de imaginación 
(juegos, pinturas, juguetes). 
4.3.10 Complemento de la guía - programa 
Contiene una serie de canciones y arrullos infantiles, rondas y juegos 
infantiles que le ayudarán a la familia a desarrollar las actividades señaladas 
en cada sesión: así mismo estas canciones se entregarán en un cassette 
grabado con letra y música a cada una de las familias participantes del 
programa. 
* A dormir 
A dormir va la rosa de los rosales, 
a dormir va mi niño porque ya es tarde 
Mi niño se va a dormir con los ojitos 
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Figura 6. De cinco a seis años 
cerrados, como duermen los jilgueros 
encima de los tejados. 
Por allí pasó un ciclista, 
el niño agua le dió, 
barriendo estaba en el patio, 
y en el cielo el aviador. 
Si yo quisiera contarte los deditos 
de los pies, uno, dos, tres, cuatro, 
cinco, seis, siete, ocho, nueve y diez. 
Sol solecito 
Sol solecito 
caliéntame un poquito, 
para hoy y mañana y 
toda la semana 
Luna lunera 
cascabelera 
cinco cerditos y 
una ternera. 
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Tengo dos manos 
tengo dos ojos 
tengo dos pies 
Con mis manos cojo 
lo que con mis ojos 
puedo ver. 
* El grillito 
Iba un grillito por la sabana 
cantando alegre esta canción, 
y la gallinita enamorada, le dijo al grillo 
que chi-qui-chi. 
Una mañana que andaba cojo, 
en un tronquito se rescostó 
y cuando iba a rascarse un ojo 
llegó una vaca y lo apachurró. 
Abre las manitos, si, si, si 
cierra los puñitos, ton, ton, ton 
nueve los deditos, sin parar 
abre los bracitos y a cruzar. 
165 
Este gusanito si sabe bailar 
y sus amiguitos pronto aprenderán 
pobres patitos que frío tendrán 
sin zapatos al río se van 
pata, pata, plun 
pata, pata, plun, 
que lindos ojitos de color betún. 
Mi papá lavó la ropa 
mi mamá trajo el tractor, 
Camilo juega en la casa 
y Janeth con el balón. 
Duérmete niño, 
duérmete ya, porque te coge 
la zorra pelá. 
Duérmete niño, duérmete tú 
porque ya viene el currucucú. 
Este niño no quiero dormir 
quiere que le den soliman con ají. 
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En mi carita redondita, tengo 
ojos y nariz, y también tengo 
una boca para cantar y reír. 
Con mis ojos veo todo, con mi 
nariz hago achis, y con mi boca 
como ricos copos de maíz. 
Papi y mami.... puedes ponerle el ritmo que tu quieras y moverte 
graciosamente según la letra de la canción. 
4.4 METODOLOGÍA 
El proceso de construcción del programa se llevará a cabo a través de una 
metodología pedagógica de la concertación, la investigación, la participación 
y la realización de eventos que hagan sentir al padre de familia parte del 
programa, tomándolo como protagonista de su experiencia personal y 
familiar y así mismo vivenciándole otras experiencias a través de la filmación 
y proyección de videos. 
Las charlas, conferencias, talleres, estarán motivadas por el trabajo grupal y 
la generación de un clima de confianza y aceptación. 
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Para la elaboración de la guía programa sobre estimulación adecuada en el 
área afectiva se tuvo en cuenta la base de algunos programas de ICBF 
(FAMI), Plan Nacional de Supervivencia de la Infancia UNICEF; La propuesta 
de Liliana Villarraga y Maritza Inés Sarmiento USTA; entre otros, los cuales 
complementan experiencias personales del grupo investigador e ideas de 
otros profesionales contactados al respecto. 
Se realizará además visitas domiciliarias a las distintas entidades 
gubernamentales y privadas para argumentar y conseguir la participación de 
todas las personas involucradas en el programa.- 
4.5 RED DE RECURSOS Y ENTIDADES DE APOYO Y PARTICIPACIÓN 
Grupo investigador 
Hospital Regional Sincelejo 
Dassalud Sucre 
Gobernación del Departamento 
I.C.B.F. (Sucre) 
Profamilia 
Secretaría de Educación Municipal 
Secretaría de Educación departamental 
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Centro Neurológico de la Costa 
Secretaría de Planeación Departamental 
Fondo de Inversión Social (F.I.S.) 
CORPES (Costa Atlántica) 
Universidad de Sucre 
Corporación Educativa del Caribe CECAR 
Caja de Compensación familiar de Sucre Comfasucre 
Caja de Compensación Campesina COMCAJA 
Centro Médico SOMES 
ASMEDAS Sincelejo 
Clínica de Maternidad las Peñitas 
Clínica Santa María 
Jardines Infantiles de Preescolar, Entre otros. 
Es importante señalar que una vez sustentada la investigación y aprobada la 
propuesta, este programa será presentado a cada una de las entidades 
citadas para tratar de conformar la gran red de apoyo para la estimulación 
adecuada y la orientación familiar del Hospital Regional de Sincelejo. 
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5. CONCLUSIONES 
La interpretación de los testimonios de mujeres embarazadas que asisten 
al control prenatal del Hospital Regional de Sincelejo en cuanto a las 
relaciones afectivas con sus hijos, permite establecer las siguientes 
conclusiones: 
Los padres (hombre - mujer) proceden de familias autoritarias y represivas, 
con estructura familiar desestabiliziada e inestable. 
Los padres actuales reproducen el sistema o patrón de crianza hacia sus 
hijos recibido de los padres. 
No existe una planificación familiar responsable y eficaz, por lo tanto se 
tienen muchos hijos sin esperarlos. 
Al presentarse el embarazo por accidente, se produce rechazo, 
desautorización' y se crea un ambiente familiar hostil hacia la mujer 
embarazada. 
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Los padres antes del nacimiento del hijo expresan preferencias por un 
determinado sexo. 
De la forma como se den las relaciones de pareja (padre - madre) dependerá 
en gran parte el desarrollo psicosocial del niño. 
Para el hombre la mujer sigue siendo la responsable de cargar con el peso 
del embarazo, nacimiento, crianza y cuidado de los hijos. 
Algunos padres tratan de cumplir con el papel verdadero de progenitor, pero 
la necesidad de trabajo continuo les impide llevarlo a cabalidad. 
Son escasos los conocimientos y orientaciones que los padres tienen acerca 
de la estimulación adecuada, para el desarrollo socioafectivo de sus hijos. 
El bajo nivel de estudios y el arraigo cultural machista, no permite a los 
padres vislumbrar la importancia de ayudar al niño a desarrollarse 
psicosocialmente. 
Las madres brindan estímulos y cariño al niño pero solo por el instinto 
maternal innato persistiendo luego, el autoritarismo y la sumisión en la 
búsqueda del "buen comportamiento". 
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Se hace necesario implementar un programa a nivel preventivo sobre 
estimulación adecuada con énfasis en el área afectiva, dirigido a madres y 
padres. 
Es de gran valor social, profesional y personal emprender este tipo de 
estudios y programas que enfaticen la problemática de la familia y la niñez 
sucreña e interpreten las situaciones de vida hacia la búsqueda de 
soluciones duraderas. 
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